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Vakeinatlonsspørgsmaal,  nogle  (efter  Spamer) 387. 

Vakeinepustier,  det  nødvendige  Antal  af  (efter  Mandelbaum) .  •  •    62. 

.flggestoksTulster  og  Svangerskab  (efter  R.  Olsbausen) .  •  .  •  •  .      7. 

Øresusen,  Amylnitrit  imod  (efter  Michael) 446. 

Øjenbetændelse,  metastatisk  (efter  Landsberg) 124. 

Øjet,  Migræne  i  (efter  Galesowskl) 219. 

Desuden  findes  i  Slutningen  af  hvert  Nummer  en  Oversigt  over  Syg- 
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(FortMt,  le  24d«  Bd.  Nr.  23.  24.) 

T.    lighMCe. 

Det  er  ikke  maoge  Aar  siden,  at  Troen  paa  denne  Sygdoms 
Smitsombed  blandt  de  danske  Læger  kun  havde  faa  Til- 
hængere. Man  ansaa  den  som  en  epidemisk  Katarr  i  Re- 
spirationsvfjene  med  stærkt  udpræget  nerves  Karakter,  som 
et  for  næsten  alle  Bern  uundgaaeligt  temporært  Onde,  man 
tillagde  den  ingen  Evne  til  at  forplante  sig  ved  Smilte,  men 
tilskrev  dens^  Oprindelse  og  Udbredelse,  ligesom  ved  saa 
mange  andre'  epidemiske  Sygdomme ,  et  ubestemt  og  ube-. 
Btemmeligt  Agens,  som  man  kaldte  Miasma.  Man  gjorde 
9ig  derfor  ingen  Ulejlighed  for  at  bindre  dens  Udbredeise, 
men  satte  uden  Betænkning  de  syge  og  de  sunde  Børn 
sammen  i  Skolerne  og  andetsteds.  Sygdommen  udbredte 
sig  da  efter  bedste  Evne  og  bortrev,  baade  under  sit  Forløb 
og  ved  sine  Følgesygdomme,  mange  Børn,  som  kunde  have 
været  sparede. 

34Je  Bckkø.  2Mc  hé. 


Jeg  har  gjennemgøgt  en  stor  Del  af  de  i  Sundheds - 

kollegiets   Aarsberetninger   saml^e   Meddelelser   om 

denne  Sygdom,  men  kun  fundet  et  Par  eDkeltstaaende  (Jd-  ^ 

taleiser  om  dens  Aarsagsforhold.     Man  har  aabenbart  i  Al-         ^ 

mindelighed  slet  ikke  tænkt  paa  dem  eller  søgt  efter  dem« 

I  1860  kunde  under  en  Kfghosteepideaii  i  Aase  di  Sygdommeng 
Forplantelse  ved  Smitte  eftervlsefl.  —  1  1870  Tar  en  Kigfaosteepldemi  i 
Frederits,  som  næsten  alene  holdt  sig  til  iærnbanepersonalet,  indført 
fra  Aalborg;  og  en  Rlghosteepideml  paa  Fanø  med  143  Syge  var  IndTørt 
fra  Esbjerg. 

De  Forfattere,  hos  hvilke  jeg  har  aegt  Oplysning  an- 
gaaende  Kighostens  Aarsagsforhold,  tillægge  derimod  Alle 
Sygdommen  Smitteeyne,  tildels  i  høj  Grad. 

Bouchut  mener,  at  den  ved  Smitte  kan  forplantes  i 
Afstand,  ligesom  ogsaa  gjennem  tredje  Person,  og  at  den 
har  et  inkubationsstadium  af  3 — 6  Dage. 

Le  her  t  anser  den  for  smitsom  under  hele  sit  Forløb, 
særligt  paa  sin  Højde. 

Biermer  (Virchow  5.  Bd.  l.Abth.)  anser  Sygdommon  som 
en  smitsom  lokal  Nevrose,  og  dens  Smitsomhed  bevises  for 
ham  dels  ved  de  daglige  Erfaringer  om  dens  Orerførelse  fra 
Syge  til  Sunde;  dels  ved  at  Kighosteepidemier  ofte  indføres 
af  en  enkelt  Syg  til  Steder,  hvor  den  tidligere  ikke  fandtes, 
dels  ved  Nytten  af  Isolering.  Sygdommen  har  saaledes  kun 
enkelte  Gange  hersket  paa  Island  og  Færøerne, 
men  var  hver  Gang  indført.  Han  meddeler  et  Til- 
fælde, som  viser  dens  Smitteevne  ogsaa  gjennem 
Effekter: 

En  Kone  gjorde  en  Sørejse  med  to  Børn,  som  lede  af  Kighoste,  og 
sendte  paa  denne  Rejse  Børnenes  Linned  i  Land  til  Vadsk  paa  SL  He- 
lena, hvor  der  da  ikke  i  lang  Tid  havde  været  Kighoste.  Vadsker- 
konens  Børn  fik  derefter  Kighoste,  og  fra  dem  udbredte  Sygdommen  sig 
over  Øen. 

Han  antager,  at  Smitstoffet  er  særligt  bundet  til  de 
Syges  Åande  og  til  Slimen  i  Respiratfonsvejene,  og  at  det 
optages  ad  samme  Vej;  men  han  anser  det  for  uafgjort, 
hvorvidt  det  optages  i  Blodmassen  eller  kun  sætter  sig  paa 
Slimhinderne.  Det  forplantes  mest  ved  Omgang  med  de 
Syge  i  Skoler,  Kirker,  Børnestuer  og  Sovekamre. 

Der  haves  efter  ham  Erfaringer  for  Sygdommen« 
Overførelse  ved  tredje  sund  Person,  Læger,  Barne- 
piger, Forældre,  ligesom  ogsaa  gjennem  Effekter. 

Smitteevnen  varer  efter  ham  lige  saa  længe 
som  Hosten,  og  Smitstoffet  kan  føres  langt.  Mange 
af  de   som  avtoktone  ansete  Tilfælde  af  Kighoste  ere  for 


ham  I  Tirkeligheden  es  Følge  af  Smilte  fni  Qsrne  Steder. 
Dog  anser  haa  eo  avtokton  Oprindelse  af  Kighoste  som 
maiig. 

Med  Hensyn  til  Sporgfmaalet  om,  hvorvidt  Sygdommen 
er  en  Blodsygdom  eller  kan  en  lokal  Sygdom,  anfører 

Watson  etTllfsldep  hvor  etBarn  allerede  selye  Fødselsdagen 
havde  Kighoste.  Moderen,  havde  ikke  Kighoste,  meo  havde  1  den 
sidste  Uge  før  Fødselen  baft  eX  Barn  med  Kighoste  om  sig.  Rillet  og 
Barthes  anfører  et  andet  Tilfælde,  I  hvilket  et  Barn  havde  udviklet 
Kighoste  den  samme  Dag,  det  var  fodt,  og  Moderen  da  i  en 
Maaded  havde  lidt  af  samme  Sygdom. 

Begge  disse  Tilfælde  synes  at  vise,  at  Sygdomssmitten 
var  optaget  i  Blodet;  med  mindre  man  for  det  første  Til-^ 
fælde  vil  aotage,  at  Smitstoffet  gjennem  Moderens  Klæder 
er  tilført  det  nyfødte  Barn,  og  at  Sygdommen  hos  dette  uden 
nogen  Inkuhation  er  optraadt  strax  i  fuld  Ddvikllng;  og  for 
det  andet  Tilfælde,  at  Moderens  Aandie  har  tilført  det  nyfødte 
Barn  Smitten,  og  at  Sygdommen  hos  Barnet  ogsaa  her  er 
optraadt  strai  i  Sild  Udvikling. 

Bf  ter  Niemeyer  er  Kighosten  en  under  epidemisk  Ind- 
flydelse opstaaet  Katarr  i  Respirationsvejene  med  sygelig  for- 
højet Seosihilitet  og  Irritabilitet,  og  Anfaldene  ere  Heflex«- 
virknioger.  Den  kan  forplantes  ved  Smitte,  hvortil  Stoffet 
dannes  under  Epidemien,  men  den  er  ingen  Blodsygdom. 

Efter  Fahre  er  Kighosten  en  Slags  Nevrose  i  Luft- 
vejene. Den  har  som  Nevrose  et  inteimitterende  Forløb,  er 
oden  Feber  og  uden  patologisk  Anatomi,  men  den  har  det 
tilfælles  med  Infektionsfebrene ,  at  den  er  smitsom,  epide- 
misk og  har  et  bestemt  Forløb  med  Inkuhation  og  For- 
iøberstadium,  og  at  den  almindelig  kun  angriber  én  Gang. 

Efter  G  anstå tt  er  Kighosten  en  Blodsygdom  med  Stase 
i  Bronkialslimhinden  og  forhøjet  Reflexvirksomhed  i  de  ei- 
spiratoriske  Nerver.  Den  er  smitsom,  og  Koolagiet  udaandes 
af  de  Syge  og  indaandes  af  de  Sunde;  den  angriber  kun  én 
Gang  og  har  en  Inkuhation  af  2— 8  Dage* 

Efter  Hirsch's  geograf.  Pathologie  er  Kighosten 
intensiv  smitsom,  og  dens  Udbredelse  ved  Smitte  er  eftervist 
mange  Gange.  Hvorvidt  den  kan  opstaa  avtoktont,  er  ikke 
afgjort,  men  Kontagiet  maa  i  al  Fald  anses  som  et  af  Syg- 
dommens væsentligste  Aarsagsmomenter.  Overalt  hvor 
Kighosten  paa  Grund  af  Stedets  Isolerthed  ikke 
var  kjendt,  men  senere  blev  indført,  udbredte  den 
sig  stærkt,  saa  længe  som  der  var  Materiale, 
o:  osmittede  Meqnesker,  tilstede.   Senere  Epidemier  op- 


øtod  paa  nogle  Steder,  f.  Ex.  Færøerne  og  Island,  ikke 
før  der  blev  ny  Smitte  indført  (Kighostens  Fr<i  vilde 
ikke  trives  der).  Kighosten  forekommer  almindelig  som 
Epidemi,  sporadisk  kun  dér,  hvor  der  er  en  Epidemi  i 
Nærheden. 

TI.    ■•sen. 

Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  er  efter  Hebra, 
Lebert,  Niemeyer  og  Flere  ingen  Infektionssygdom 
og  har  intet  specifikt  Smitstof,  hvad  Niemeyer  vil  bevise 
derved,  at  ét  Anfald  af  denne  Sygdom  disponerer  den  Ved- 
kommeode  til  flere  (mon  ikke  denne  Paastand  for  Vandre- 
rosen er  lige  saa  uholdbar,  som  den  afDitzel  sen.  er  vist 
at  være  det  for  Koldfeber)  medens  det  ved  Infektionssyg- 
domme gjør  de  Vedkommende  uimodtagelige  for  flere  An- 
fald (hvad  ofte  ikke  heller  er  holdbart).  Men  de  indrømme 
dog  tildels  et  Smitstof  (septikæmisk)  for  de  roere  ondartede 
Former  af  Rosen ,  for  Hospitalsrosen  og  den,  som  udvikler 
sig  ved  TyfUs,  Pyæmi  m.  m.  De  tillægge  de  uhygiejniske 
Forhold,  navnlig  mange  Syge  og  slet  Luft,  Evne  til  at  frem- 
kalde og  især  til  at  befordre  Sygdommen,  navnlig  Hospitals- 
rosen,  der  for  de  nævnte  Forfattere,  som  ogsaa  forHirsch, 
er  forskjellig  fra  den  epidemiske  Vandreroseu. 

I  Hirsch's  geograf.  Pathologie  findes  der  et  efter 
Boinet  optaget  Referat,  efter  hvilket  Bospitalsrosen  var 
endemisk  i  B6tel  Dieu  hver  Gang  Seinen  havde  fyldt  Kjæl- 
drene  med  Vand;  og  Sygdommen  boldt  sig,  indtil  Vandet 
igjen  var  forsvundet,  hvad  der  almindelig  varede  6^8  Uger. 

Rosens  Smitteforhold  er  imidlertid  i  Birsch's  Jahrsb. 
af  1875  og  i  Suodhedskoliegiets  Aarsberetning  i 
flere  Referater  satte  tildels  i  en  hel  anden  Belysning.  I  det 
først  nævnte  Skrift  findes  følgende: 

Sqolre  besøgte  den  20de  Februar  en  Mand,  som  led  af  traymatisk 
Rosen,  og  ledede  derefter  samme  Dag  en  Forløsning;  og  den  27de  Februar 
døde  den  Forløste  af  Barselfeber.  Den  Sdje  Marts  forløste  han  en  Første- 
fødende,  som  derefter  blev  plejet  af  en  Kone,  der  tidligere  havde  plejet 
den  nævnte  Syge  med  travmatisk  Rosen,  som  nu  var  død ;  og  denne  sidst 
Forløste  døde  den  10de  Marts  af  Barselfeber,  samt  hendes  nyfødte  Barn 
18de  Marts  af  Rosen.  En  anden  Sygevogteiske  hos  Manden  med  den 
travmatlske  Rosen,  fik  Vandrerosen  og  døde  den  7de  Marts.  —  To  Koner,  som 
Squire  da  behandlede  for  Ulcera  paa  Benene,  flk  Rosen;  den  ene  Kones 
Mand  flk  Ansigtsrosen  og  døde.  En  ung  Mand  med  et  let  Saar  paa  Næ- 
sen, som  besøgte  den  sidst  nævnte  Mand  med  Ansigtsrosen  den  25de  April, 
fik  Ansigtsrosen  den  27de  April.  En  Kone,  som  havde  besøgt  de  først 
nævnte  Syge,  fik  Rosen  og  smittede  en  anden  Kone. 


Af  disse  9  Syge  døde  altsaa  4  af  Rosen  og  2  af  Barsel« 
feber.  Yandrerosen  blev  her  overført  1  Gang  umiddelbart 
fra  en  anden  Person  med  Vandrerosen,  3  Gange  umiddelbart 
fra  Personer  med  Saarrosen.  Saarsosen  overførtes  1  Gang 
umiddelbart  fra  en  anden  Person  med  Vandrerosen,  1  Gang 
umiddelbart  fra  en  Person  med  Barselfeber,  og  2  Gange 
gjennem  Lægen  fra  Personer  med  Barselfeber  eller  Rosen. 
Barselfeber  overførtes  fra  Saarrosen,  1  Gang  gjennem  Lægen 
og  1  Gang  gjennem  en  Sygeplejerske. 

DaTies  omtaler  en  i  4  Maaneder  gravid  Kone,  som  i  cd  Maaned 
plejede  sin  Moder,  der  led  af  Ansigtsrosen,  rejste  bjem  7  oDgelsiie  Mil, 
aborterede  derefter  og  døde  af  Barselfeber.  Der  var  ellers  lotet  Tilfælde 
af  deDDe  Sygdom  i  Egnen. 

Spencer  Wells  meddeler  følgende  Tilfælde.  En  Læge  med  Rosen 
i  Armene  besøgte  2  Barselkvinder,  og  disse  fik  næste  Dag  Barselfeber  og 
døde  3  Dsge  senere.  —  Spencer  Wells  fandt  bos  en  Barselkvlnde  en 
Sygeplejerske  med  Rosen.  Barselkvlnden  fik  næste  Dag  Barselfeber  og 
døde  8de  Dag;  Sygeplejersken  døde  4  Dage  senere.  —  En  Læge,  som 
assisterede  ham  ved  en  Ovariotomi,  havde  til  samme  Tid  en  Barselfeber- 
syg under  Behandling,  og  den  Qvariotomerede  flk  Pyæmi  og  døde.  Den 
samme  Læge  assisterede  nogle  Dage  derefter  ved  en  anden  Ovariotomi, 
og  den  Opererede  døde  ogsaa  her  1 1  Dage  efter  Operationen.  Den  samme 
Læge  aabnede  en  Absces  samme  Dag,  som  ban  assisterede  ved  den  sidste 
Ovariotomi,  og  den  Vedkommende  med  Abscessen  flk  Rosen  og  døde 
10  Dage  efter.  En  Barselkvinde,  som  den  samme  Læge  kort  efter  for- 
løste, døde  5  Dage  derefter  af  Barselfeber.  Da  endelig  samme  Læge 
kom  fra  den  sidste  Barselkvlnde,  flk  han  selv  Ansigtsrosen. 

I  dette  sidste  Tilfælde  synes  saaledes  Barselfeberen  at 
være  fremkaldt  af  Lægens  Ansigtsrosen  imder  dennes  Inku- 
bation. 

I  SondhedskoUegiets  Aarsberetning  for  1873  omtales 
3  Tilfælde,  1  hvilke  Rosen  opstod  efter  Afbenyttelsen  af  den  samme 
Seng,  som  tidligere  var  belagt  med  Folk,  som  led  af  denne  Sygdom. 

1  Faaborg,  Svendborg,  Ærø  og  Ørsted  forekom  Rosen  jævn- 
ligt samtidig  med  Barselfeber.  I  Thisted  saas  Rosen  oftere  overført 
ved  personlig  Smitte,  dels  som  Vandrerosen,  dels  som  diffus  eller  be- 
grænset Pblegmone  og  Lymfangltls. 

Efter  Snndhedskolleglets  Aarsberetning  forekom  1  1872 
Rosen  og  Barselfeberen  usædvanlig  hyppigt  i  Lolland- Falsters  Fy 
slkat.  —  I  Tikjøb  i  Sjælland  flk  en  Mand  flegmones  Rosen  fra  et 
lille  Saar;  derefter  en  Mand,  som  forbandt  ham,  dødelig  Vandrerosen; 
derefter  en  Kone,  som  havde  l^ulpet  at  flytte  Liget,  ligeledes  Rosen,  som 
begyndte  fra  et  Snltsaar  paa  Benet.  —  I  Thestrup  forefaldt  S  Tilfælde 
af  Vandrerosen,  opstaaet  ved  Smilte.  Det  første,  dødeligt,  var  bos  en 
Mand  med  en  forsømt  Rift  paa  en  Pinger.  Nabokonen,  som  passede 
ham,  flk  Rosen,  der  begyndte  fra  et  Saar  paa  Benet,  og  hun  døde  af 
Pyæml.  Derefter  flk  den  nævnte  Mands  Hustru  Rosen  1  den  ene  Arm 
efter  en  bolden  Finger,  og  et  af  deres  Børn  Ansigtsrosen;  og  endelig  flk 
en  Kone,  som  bavde  besøgt  Huset  under  Mandens  Sygdom,  ogsaa  Ansigts- 
rosen. —  Fra  Kolding  anføres,  at  en  Mand  kom  hjem  fra  KJøbenhavn 
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med  Rosen  1  Armen,  der  gik  ud  fra  en  overfladisk  Uleeratlon;  hans 
Broder,  som  vaagede  hos  ham  om  Natten »  fik  Ansigtsrosen  faa  Dage  der- 
efter, og  i  dennes  Hjem,  1  Mil  fra  den  Fersies  Bolig,  angrebes  derefter 
efterhaanden  alle  Familiens  3  Toxne  Medlemmer  af  Vandrerosen,  samt 
hans  Kone,  som  fødte  i  denne  Tid,  af  Barselfeber  og  en  fra  Vaiva  ud- 
gaaende  Vandrerosen.  —  3  Lssger  1  Grenaa,  NakskOT  og  Eskeland 
omtale  samme  Aar  Rosentilfælde,  som  med  korte  Mellemrum  optraadte 
1  samme  Husstand. 

Efter  Sundhedskollegiets  Aarsberetning  for  1871  fik  paa 
Nysø  2  Tjenestepiger,  som  delte  Seng,  Ansigtsrosen,  den  ene  efter  den 
anden.  —  I  Hornsyld  angrebes  samtidigt  flere  Personer  i  samme  Hus- 
stand af  Ansigtsrosen.  4  Tilfælde  af  Barselfeber  forekom  i  Aarhus  1  en 
Jordemoders  Praxis,  medens  hun  skallede  efter  Rosen;  og  i  Randers 
forefaldt  7  Tilfælde  af  Barselfeber  samtidigt,  med  en  stor  Mængde  Til- 
fælde af  Vandrerosen. 

Jeg  har  oftere  i  tidiigere  Tid  set  VaDdrerosen  med  korte 
Mellemrum  optræde  hos  Personer  af  samme  Husstand,  sær- 
ligt saadanne,  som  delte  Seng,  og  jeg  fik  den  Gang  en 
subjektiv  Overbevisning  om  Sygdommens  Smitsomhed,  hvilken 
jeg  endnu  har.  Men  jeg  skal  tilføje,  at  jeg  ogsaa  med 
Hensyn  til  Koldfeberen  har  den  samme  Erfaring  og  den 
samme  Overbevisning. 

For  saa  vidt  som  disse  Meddelelser  ere  forsynede  med 
Talangivelser,  er  Rosen  her  i  sine  forskjellige  Former 
som  Vandrerosen,  Saarrosen  og  Hetændelsesrosen  i  50  Til- 
fælde fremkaldt  ved  Smitte,  dels  fra  andre  Syg- 
domstilfælde af  samme  Form  (13  Tilfælde),  eller  fra 
en  af  de  andre  2  Former  (7  Tilfælde),  dels  fra  Bar- 
selfeber (7  Tilfælde);  dels  har  denne  Smitte  kunnet  med 
Sandsynlighed  forfelges  i  Tilfælde  af  Barselfeber  og  gjennem 
nheldige  Ovariotomier  (vel  her  som  Septikæmi).  Den  er 
forplantet  dels  direkte  fra  Syg  til  Sund,  dels  igj en- 
nem   3dje  Person,   navnlig  Læger  og  Sygevogtere. 

Det  synes  heraf  med  temmelig  Sikkerhed  at 
frerogaa,  at  Rosen  i  alle  sine  betydeligere  Former 
er  smitsom,  at  Smitstoffet  tildels  er  ens  for  dem 
alle,  at  det  kao  forplantes  igjennem  3dje  uan- 
greben  Mand  eller  igjennem  hans  Klæder,  og  at 
Rosen  staar  i  Åarsagsforhold  til  Barselfeberen 
som  ogsaa  til  andre  betydelige  Betændelser  i 
Kvindens  Underliv. 

(Fortsættes  i  et  følgende  Nummer.) 


ÆggesteksTilster  9g  STUgerriuk 

Efter  Prof.  Robert  OlshaDsen  (Th.  Blllroth:  Handboch 
der  PraueDkraDkheltcD.    VI.    1877). 


Alle  forskjellige  Former  af  Æggestoksvulster  kunne  kom- 
pliceres med  Svangerskab  y  hvilken  Komplikation  frembyder 
Interesse  ikke  blot  for  Klinikeren  ved  de  alvorlige  Forstyr- 
relser og  den  indgribende  Behandling,  den  kan  betinge, 
men  ogsaa  for  Fysiologen  og  den  patologiske  Anatom. 

Det  er  allerede  imod  Forventning,  naar  der  indtræder 
Konception  ved  en  Svulst  af  betydelig  Størrelse  i  den  ene 
Æggestok,  saaledes  som  W.  Atlée  beretter  om  et  Tilfælde, 
hvor  Svulsten  vejede  40  Kilogram;  men  endnu  mere  vække 
de  nn  ikke  ganske  faa  Tilfælde  vor  Forundring,  hvor  Und- 
fangelsen har  fundet  Sted  trods  udstrakte  sygelige  Forandringer 
i  begge  Æggestokke;  af  de  omhyggeligt  iagttagne  Tilfælde 
af  denne  Art,  hvor  Døden  er  indtruffen  enten  efter  en  Abort 
eWfT  uden  en  saadan,  kan  man  med  næsten  fuldstændig 
Sikkerhed  slutte,  at  Lidelsen  i  begge  Æggestokke  allerede 
var  begyndt  og  maaske  næsten  havde  angrebet  hele  Organet 
paa  den  Tid,  Undfangelsen  fandt  Sted;  Spiegelberg  fandt 
saaledes  hos  en  42-aarig  Kone  ^  Dger  efter  den  tidige 
Fødsel  begge  Æggestokke  forvandlede  til  uregelmæssigt  for- 
mede, knudrede,  karcinomatøse  Svulster  af  et  fiarnehoveds 
Størrelse,  uden  at  han  var  i  Stand  til  at  paavise  sundt  Væv. 
£o  ubetydelig  Rest  af  sundt  Væv  i  det  ellers  sygeligt  om- 
dannede Organ  vil  saaledes  være  tilstrækkelig  til  at  kunne 
frembringe  sunde  modne  Æg;  heraf  følger  da  ogsaa,  at 
Menstruationen,  hvis  den  overhovedet  er  afhængig  af  Ægge- 
nes Modning,  vil  kunne  bestaa  samtidig  med  meget  betydelig 
Destruktion  af  begge  Æggestokke,  og  paa  den  anden  Side, 
at  man  ikke,  saaledes  som  det  er  sket,  af  dens  Tilstedeværelse 
i  saadanne  Tilfælde  tør  drage  den  Slutning,  at  den  og 
Ovulationen  intet  har  med  hinanden  at  gjøre. 

Spiegelberg  har  ved  de  af  ham  iagttagne  Tilfælde  faaet 
den  Overbevisning,  at  Æggestoksvulsterne  under  Indflydelsen  af 
Svangerskabet  og  den  dermed  følgende  forøgede  Blodtilførsel 
til  Kjøn sorganerne  ikke  sjældent  tage  et  betydeligt  Tilløb  i 
deres  Væit.  Forf.  slutter  sig  heri  ganske  til  ham;  ikke 
blot  er  det  paafaldende,  hvor  ofte  nian  under  et  Svangerskab 
eller  kort  efter  Fødselen  opdager  en  Æggestoksvulst,  om 
hvilken  Patienten  ikke  havde  Anelse  før  Svangerskabet,  men 
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man  har  og8aa  direkte  iagttaget  den  hurtige  Væit  under 
nævnte  Forhold ,  og  Rigtigheden  af  disse  Iagttagelser  be- 
styrkes ved,  hvad  man  har  set  ved  andre  Svulster  paa  de 
ydre  Kjønsredskaber,  i  Livmoderen  eller,  navnlig  for  ond- 
artede Svulsters  Vedkommende,  paa  andre  Steder  af  Legemet 
hos  Svangre. 

Den  af  Wernich  opstillede  Anskuelse,  at  en  tidligere 
godartet  Svulst  under  Svangerskabet  skulde  være  tilbøjelig 
til  at  omdannes  til  ondartet  ~  han  tror  at  have  set  et  Gystom 
forvandles  til  Medullærkarcinom  uden  at  tiltage  i  Størrelse  — 
har  derimod  mødt  megen  Modstand  og  beror  vistnok  ogsaa 
paa  en  Vildfarelse;  i  det  mindste  kan  man  da  ikke  sige,  at 
der  iblandt  de  mange  iagttagne  Tilfælde  af  Svangerskab  sam- 
men med  en  Ovariesvulst  flndes  uforholdsmæssig  mange 
Karcinomer. 

Medens  de  prolifererende  Gyster  jo  ere  i  absolut  Flertal, 
have  Dermoidcysterne  en  relativ  Overvægt,  hvilket  vel  dels 
hidrører  fra,  at  Ånlæget  til  dem  er  medfødt,  saa  at  de  alle- 
rede hos  forholdsvis  unge  Individer  kunne  gjøre  sig  gjæl- 
dende,  men  mest  dog  er  betinget  af  deres  ringe  Størrelse; 
de  blive  nemlig  af  denne  Grund  liggende  i  det  lille  Bækken, 
hvor  de  langt  lettere  give  Anledning  til  Forstyrrelser  eller 
selv  paavirkea  end  de  hejere  liggende  prolifererende  Gyster, 
som  let  kunne  overses  under  en  Fødsel,  naar  de  ikke  have 
opnaaet  en  meget  betydelig  Størrelse. 

De  store  Vanskeligheder,  som  i  Reglen  taarne  aig  op 
for  Erkjendelsen  af  en  Ovariesvulst  under  Svangerskabet  og 
ikke  sjældent  gjøre  den  næsten  umulig,  have,  naar  den  ligger 
udenfor  det  lille  Bækken,  ført  til,  at  den  ofte  enten  ligefrem 
overses  og  først  opdages  efter  Fødselen  eller  dog  raiskjendea 
og  tydes  som  en  Del  af  Livmoderen  eller  et  andet  Foster, 
men  selv  hvor  den  tydeligt  kan  skjelnes  fra  Livmoderen,  er 
det  ingenlunde  afgjort,  at  den  tydes  rigtigt:  er  der  overalt 
en  elastisk  Modstand  bag  Bugvæggen  —  Fluktuation  vil  for- 
medelst den  betydelige  Spænding  let  mangle  —  saa  voxer 
Sandsynligheden  for  en  Ovariesvulst  med  Underlivets  Stør- 
relse. At  afgjøre,  hvilken  Side  den  tilhører,  er  forholdsvis 
lettere,  da  den  ikke  vil  kunne  faa  Plads  lige  bagved  Liv- 
moderen og  ogsaa  altid  vil  præsentere  sig  i  den  Side,  hvorflra 
den  er  udgaaet. 

Om  end  Følgerne  af  Æggestoksvulsten  som 
Komplikation  med  Svangerskab  ikke  altid  ere  betyde- 
lige, undertiden  næsten  Ingen,  ere  de  dog  ofte  af  den  al- 
vorligste  Art.     Paa   Grund   af  den    forøgede  Udfyldning   i 


Underlivet  opsiaar  for  det  første  langt  tidligere  Aandedrøts- 
besværligheder  —  der  kunne  naa  en  saadan  Højde,  at  man 
roaa  bekvemme  sig  til  at  indlede  Fødselen  før  Tiden  — 
ligesom  Aareknuder  og  Ødemer  paa  Benene,  sjældnere  hef« 
tige  Smerter;  ikke  sjældent  indtræder  Abort,  uden  at  Patien- 
tens Død  derved  altid  afværges;  Døden  kan  skyldes  snart 
en  indvendig  Blødning  eller  Kollaps ,  snart  Bristning  af 
Svulsten  og  Betændelse  af  Bughinden  eller  endelig  Suppu- 
ration  i  Svulsten.  Naar  Svangerskabet  ikke  afbrydes,  vil 
Svulsten  kunne  indvirke  paa  Fødselen  paa  forskjellig  Maade; 
imedens  de  store  Svulster  fortrinsvis  ville  virke  forstyr- 
rende paa  Veerne  og  Retningen  af  den  drivende  Kraft 
ved  Livmoderens  ugunstige  Leje  og  Stilling,  ville  de  smaa 
Svulster,  som  ligge  i  det  liUe  Bækken,  kun  mekanisk  paa- 
virke Fødselsvejen.  I  det  Hele  har  dog  Komplikationens 
Betydning  været  overvurderet  og  Prognosoo  betragtet  som 
daarligere,  end  den  i  Virkeligheden  er,  væsentligst  fordi  man 
tidligere  kun  har  offentliggjort  de  Tilfælde,  som  frembød 
ganske  særlig  Vanskelighed  og  terapevtisk  Interesse. 

Større  Betydning  har  derimod  den  svangre  Liv- 
moders og  Fødselsaktens  indvirkning,  maaske  ogsaa 
Puerperiet,  paa  Ovariesvulsten.  Dels  kan  der  ved 
Trykket  fremkaldes  Blødninger  i  denne  eller  endnu  hyppi- 
gere Bristning  af  Svulsten  med  paafølgende  Bughindebetæn- 
delse ;  ikke  sjældent  opstaar  der  Suppuration ,  navnlig  i 
Dermoldcysterne ,  og  endelig  kan  Stilken  blive  snoet  efter 
Fødselen  eller  før  denne  ved  at  Livmoderen  trykker  paa  og 
drejer  Svulsten. 

1  Reglen  vil  disse  Tilfælde  medføre  Døden,  kun  Sæk- 
kens Bristning  kan  enkelte  Gange  bevirke  en  blivende  For- 
mindskelse eller  Forsvinden  af  Svulsten,  dog  ikke,  hvis  det 
var  en  Demoidcyste,  da  har  Døden  altid  været  Følgen.  Det 
er  dog  ikke  altid,  at  Svulsten  brister  ind  i  Bughioden,  den 
aabner  sig  undertiden  ind  i  en  Tarm,  i  Skeden  eller  i  Urin- 
blæren, paa  hvilket  sidste  Ch.  Clay  har  set  et  Exempel 
med  gunstigt  Udfald.  Paa  Død  som  Følge  af  Stilkens  Sno- 
ning anfører  Moeller  et  interessant  Exempel:  man  følte 
bag  Portio  vaginalis  en  æblestor  spændt  Svulst,  som  ikke 
lod  sig  bringe  tilbage,  et  levende  Barn  blev  da  taget  med 
Tangen,  derefter  fødtes  endnu  et  andet  levende  Barn,  3  Dage 
senere  døde  Barselkonen  af  Septikæmi;  man  fandt  en  ud- 
bredt Bughindebetændelse  og  en  Demoidcyste  i  hver  Ægge- 
stok; den  Svulst,  man  havde  følt  ved  Fødselen,  var  knudret 
og  sad  paa  en  8  Gtm.  lang,  snoet  Stilk.     Paa  Snoning  af 
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stilken,  allerede  under  Svangerskabet  saa  Barn  e  s  toExempler, 
begge  Tilfælde  endte  dødeligt.  Endnu  kan  fremhæves ,  at 
Tarmen  kan  slynge  sig  om  Stilken  Qg  lleus  saaledes  blive 
Dødsaarsag;  herpaa  haves  dog  kun  ét  Exempel,  iagttaget  af 
Hardey;  ligeledes  er  Bristning  af  Livmoderen  en  sjælden 
Dødsaarsag  under  disse  Forhold.  Imod  al  Forventning  kan 
Fødselen  faa  et  beldigt  Udfald  ved,  at  Svulsten  af  sig  selv 
trækker  sig  tilbage,  men  hertil  udfordres,  at  det  er  en  Cyste, 
der  kan  undergaa  betydeligere  Formforandringer  ved  sin 
eflergivelige  og  nogenlunde  slappe  Væg;  eller  der  skaffes 
Plads  for  Fosterets  Gjennemgang  ved  at  Svulsten  uden  at 
briste  hel  og  holden  bryder  igjennem;  Berry  saa  den  saa- 
ledes træde  igjennem  Skedens  bageste  Væg,  afsnørede  den, 
og  Konen  kom  sig;  enestaaende  er  Kluiskens  afLachapelle 
refererede  Iagttagelse  af  en  benagtig  Svulst,  som  maalte 
37  Ctm.  og  traadte  frem  gjennem  Tarmaabningen. 

For  Behandlingen  kan  der  under  den  omhandlede 
Komplikation  møde  forskjellige  Indikationer.  Under  Svanger- 
skabet kan  det  saaledes  blive  nødvendigt  at  afvende  Faren 
ved  en  truende  Kvælning,  en  lleus,  en  Bughindebetændelse 
som  Følge  af  Sækkens  Bristning  eller  Stilkens  Snoning,  og 
der  ligger  da  tre  operative  Veje  for  os:  tidlig  indledet 
Fødsel  (eller  Abort),  Punktur  og  Ovariotomi.  Medens 
Barnes  i  Følge  sine  særlige  Erfaringer  anslaar  Faren  alle- 
rede i  Svangsrskabet  temmelig  højt  og  vil  gjøre  udstrakt 
Anvendelse  af  den  kunstige  tidlige  Fødsel,  anbefaler  Spencer 
Wells  og  Flere  indtrængende  Punkturen,  i  det  mindste 
hvor  det  nærmest  gjælder  Aandedrætsbesværligheden,  og  vil 
forbeholde  den  kunstige  Afbrydelse  af  Svangerskabet  for 
enkelte  sjældne  Tilfælde.  Af  Punkturen  kan  og  bør  man 
gjøre  rigelig  Brug;  er  Hjælpen  end  kun  palliativ,  er  Lin- 
dringen dog  ofte  meget  betydelig  og  kan  bolde  sig  igjennem 
de  sidste  Uger  eller  Maaneder  i  Svangerskabet,  i  andre  Til- 
fælde maa  den  vel  gjentages,  men  Faren  ved  den  er  jo  nu, 
da  man  er  i  Stand  til  at  forebygge  Dekomposition  af  Cystens 
Indhold  som  Følge  af  Punkturen,  ringe  og  er  under  Svanger- 
skabet næppe  større  end  udenfor  dette.  Forf.  véd  intet 
Exempel  fra  Litteraturen  paa,  at  Livmoderen  er  bleven  truffet 
ved  den  simple  Punktur,  og  det  vilde  vel  ikke  let  ske,  und- 
tagen hvor  Svangerskabet  ganske  var  bleven  overset;  hvor 
Livmoderens  Grænser  ikke  tydeligt  lade  sig  bestemme,  vil 
man  naturligvis  gjøre  vel  i  at  holde  sig  enten  over  i  den 
modsalte  Side  eller  oven  for  Navlen.    Svangerskabets  Frem- 
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gang  bliTer,  som  talrige  Erfaringer  Ttse,  næsten  aldrig  hin- 
dret ved  Pnnktnren,  som  tværtimod  er  det  eneste  virksomroe 
Middel  til  at  forebygge  Abort,  der  altid  truer  ved  betydelig 
Udspænding  af  Bugvsggen  og  stærk  Aandedrætsbesværlfghed. 

Ved  en  Række  af  Tilfælde  er  det  nn  godtgjort  ikke 
alene,  at  Ovarlotomi  lader  sig  ndføre  under  de  Forhold,  her 
haves  for  Øje,  men  ogsaa  at  Operationen  er  langt  mindre 
farlig  under  disse  Omstændigheder,  end  man  skulde  vente. 
Forf.  citerer  de  14  Tilfælde  af  denne  Art,  som  hidtil  foreligge; 
i  de  4  Tilfælde  var  Svangerskabet  ikke  formodet,  i  de  evrige 
foretoges  Operationen  derimod  efter  fuldstændig  Diagnose, 
]  de  fleste  af  dem  uden  særdeles  truende  Symptomer.  Kun 
to  af  Patienterne  døde,  den  euf  80  Dage  efter  Operntionen 
af  Brækning  og  Inanition,  den  anden  to  Dage  efter  Opera« 
tionen;  hos  denne  sidste  var  Livmoderen  saaret  ved  Tro- 
karen og  synes  ikke  at  være  bleven  syet  sammen,  hos  to 
af  de  andre,  hvor  Livmoderen  blev  beskadiget,  skred  man 
til  Kejsersnit,  syede  Saaret  i  Livmoderen  sammen,  og  begge 
Patienter  kom  sig.  Kun  hos  4  Patienter  blev  Svangerskabet 
afbmdt,  den  ene  døde,  de  andre  helbrededes.  Kunne  end 
Tilfældigheder  være  noget  raadende  ved  denne  lille  Statistik, 
fortjener  det  dog  at  udhæves,  at  der  ved  nogle  af  Opera- 
tionerne var  begaael  slemme  Fejlgreb,  og  at  kun  de  fær- 
reste, nemlig  tre,  vare  udførte  antiseptisk.  Hvad  Tekniken 
angaar,  maa  det  erindres,  at  Snittet  oftest  vil  falde  noget 
mere  over  i  den  ene  Side  og  maaske  ogsaa  højere  end  sæd- 
vanligt for  at  skaane  Livmoderen.  Stilken  bør  ubetinget 
helst  slippes  ind,  for  at  den  ikke  ved  at  træ.kke  i  Livmoderen 
skal  vække  denne  til  Sammentrækning,  men  dog  ser  man  af 
Wells  5  Tilfælde,  i  hvilke  der  anvendtes  Klamp,  at  denne 
ogsaa  kan  bruges  uden  at  medføre  Clemper. 

Forf.  resumerer  derefter  den  Fremgangsmaade,  man 
maa  følge  efter  de  forbaanden  værende  Omstændigheder. 

Naar  der  under  et  langt  fremrykket  Svangerskab 
iagttages  en  Svulst,  som  aabenbart  har  bestaaet  i  længere 
Tid,  ikke  voxer  hurtigt,  ikke  væsentligt  forstyrrer  Befindendet 
og  med  Sandsynlighed  kan  antages  at  være  en  simpel  Cyste, 
bør  man  opsætte  Behandlingen  til  engang  efter  Barselsengen. 
Indtræder  der  derimod  betænkelige  Tilfælde,  viser  der  sig 
navnlig  Tegn  paa  Bughindebetændelse,  som  maa  benføres 
til  en  Bristning  af  Sækken  eller  Snoning  af  Stilken,  eller 
kommer  der  Feber,  som  navnlig  efter  fbrudgaaet  Punktur 
kunde  tyde  paa  en  Suppuration  i  Sækken,  saa  bør  man  bort- 
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tage  Svulsten;  Faren  er  mindat  tidligt  i  Svangerskabet,  inen 
ogsaa  længere  ben  vil  ved  en  tydelig  prolifererende  Cyste 
af  ikke  for  ringe  Omfang  og  navnlig  med  hurtig  Væxt  Ovario- 
tomien  være  retfærdiggjort,  især  da  bvis  der  maaske  allerede 
er  Tegn  paa  Bristning,  da  Operationen  udført  paa  rette 
Maade  udsætter  den  Syge  for  mindre  Risiko,  end  den  til 
sig  selv  overladte  Svulst  vil  gjere  under  Svangerskabets 
videre  Udvikling  og  under  Fødselen.  Punkturen  bør  an- 
vendes, bvor  det  gjælder  om  sent  i  Svangerskabet  eller 
under  Fødselen  at  afhjælpe  en  betydelig  Aandedrælsbesvær, 
hvis  der  er  tydelig  Fiuktution,  især  ved  en  stor  tilsyne- 
ladende enrummet  Sæk,  men  ogsaa  ved  prolifererende  Gyster, 
naar  andre  Omstændigheder^  træde  i  Vejen  for  Ovariotomiens 
Udførelse  i  Øjeblikket  og  en  Formindskelse  af  Svulsten  er 
paatrængende  nødvendig.  Den  kunstige  Afbrydelse  af  Svanger- 
skabet bør  forbeholdes  de  Tilfælde,  i  hvilke  Ovariotomien  er 
umulig  og«  Punkluren  ikke  tilraadelig,  og  en  i  det  lille  Bækken 
liggende  Svulst  ikke  lader  sig  bringe  tilbage  og  lader  for- 
udse store  Vanskeligheder  under  Fødselen;  dette  vil  ikke 
let  være  Tilfælde  undtagen  ved  faste  Svulster  og  Dermoid- 
cyster. 

Under  selve  Fødselen  kan  ligeledes  Omstændig- 
hederne fordre  en  energisk  Indgriben  enten  af  almindelig 
kirurgisk  eller  af  egentlig  obsletricisk  Art.  Ved  smaa,  det 
lille  Bækken  udfyldende  Ovariesvulster  maa  man  først  stræbe 
efter  at  bringe  Svulsten  tilbage,  hvilket  ofte  vil  lykkes;  men 
lykkes  det  ikke,  maa  Punktur  fra  Skeden  af  tilraades,  naar 
Indholdet  er  flydende.  Tangforløsning  betinger  ved  voldsom 
Overvindelse  af  Modstanden  uberegnelige  Farer,  navnlig  kan 
Sækken  briste,  og  den  bør  derfor  kun  anvendes  ved  solide 
Svulster  og  nogenlunde  gode  Rummelighedsforhold ;  den 
samme  Fare,  om  end  ikke  i  fuldt  saa  høj  Grad,  udsætter 
man  sig  for  ved  Vending  og  Fremtrækning.  I  alle  Tilfælde, 
hvor  Rumforholdene  ere  meget  indskrænkede  og  hvor  man 
hverken  kan  bringe  Svulsten  tilbage  eller  opnaa  noget  ved 
Punktur,  bør  man  sønderdele  Fosteret.  Kejsersnit  vil  næppe 
nogensinde  være  paa  sin  Plads;  dog  kunde  Kob  ikke  finde 
nogen  anden  Udvej  efter  at  have  punkteret  og  gjort  et 
Snit  fra  Skeden  af  ind  i  en  Svulst  med  et  meget  sejgt 
Indhold« 
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leueskets  Tiite  vlriklet  til  B«idefoni  i  dets 

TaradLåsaL 

Efter  Redon  (L'onion  medie.    1877.   Nr.  123). 


ilne-Edwards  bar  i  Académie  des  Sciences  forelagt  en 
Beretning  af  Redon  om  Udviklingen  af  Bændelorm  af  Men- 
neskets Tinte,  af  hvilken  vi  lier  ville  forelægge  vore  Læsere 
det  Væsentlige,  ikke  fordi  vi  dele  Forf/s  Anskuelse,  at  Spørgs- 
inaalet  om  Identiteten  af  Menneskets  og  Svinets  Tinte  ferst 
hsr  kunnet  finde  sin  endelige  Afgjerelse  ved  hans  Forsøg, 
men  fordi  dette  Forsag  ikke  har  været  udfort  tidligere: 

Flere  Iagttagelser  paa  levende  Mennesker  saa  vel  som 

paa  Lig  have  tilstrækkelig  godtgjort,  at  Tinten,  Cysticercus 

cellolosæ  kan  forekomme  hos  Mennesket  lige  saa  vel  som  hos 

Svinet.     Dette  Forhold  har  været  kjendt  allerede  længe,  og 

mange  Zoologer  have,  ligesom  nu  Redon  paa  ny,  omhyggeligt 

undersegt  Tinten   hos  Mennesket.     Dens  Boved  er  ligesom 

bos  Svinets  Tinte   forsynet   med   fire  Sugeskaale   samt   en 

Snabel  med  en  dobbelt  Krands  af  Kroge;   Krogenes  Antal 

varierer   Imellem    28  og  32.   En    eneste   Gang   har   Redon 

blandt  sine  henimod  hundrede  Undersøgelser  fundet  41  Kroge, 

stillede  temmelig  regelmæssigt  i  3  Rækker.     Dette  enkelte 

Fund  berettiger  til  at  betragte  disse  Bændelormslarver  med 

3  Rrogkandse,  som  W e i n I a n d  først  bar  omtalt  og  Leuckart 

beskrevet  som  en   særegen  Art  under  Navnet  Acanthotrias, 

som  en  Uregelmæssighed. 

Spørgsmaalet  om  Identiteten  af  Tinten  hos  Mennesket 
og  Svinet  har  afgivet  et  frugtbart  Stridsæmne.  Belmintologen 
fi  er  to  I  os  har,  efter  at  have  overvejet  for  og  imod,  er- 
klæret, at  Afgjørelsen  maatte  holdes  svævende,  saa  længe 
man  kun  havde  Scolices  at  sammenligne,  og  at  det  for 
at  udtale  sig  bestemt  og  gjøre  Ende  paa  alle  Bypo- 
teser  var  nødvendigt  at  betragte  de  udviklede  Bændelorme. 
Gaaende  ud  fra,  at  Menneskets  Tinte  var  Larven  til  Tænia 
soliom,  maatte  man  vente  at  kunne  faa  den  udviklet  til 
Bændelorm  i  Menneskets  Tarmkanal ,  men  sandsynligvis 
ogsaa  kun  dér.  Redon  mente  da  enten  at  maatte  undvære 
det  nødvendige  Objekt  til  Sammenligning  eller  at  maatte  an- 
stille Forsøg  paa  sig  selv.  Efter  opmærksomt  at  have  gjen- 
nemgaaet  Bertolus*s  Arbejder,  efter  at  have  erkjendt  en  paa- 
faldende  Lighed,  for  ikke  at  sige  en  absolut  Identitet,  imel- 
lem Menneskets  og  Svinets  Tinte,  besluttede  han  sig  til  at 
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synke  4  Cyfllicercusblærer  fra  «t  Lig  paa  ADatomiaiaen  i 
Lyon.  Han  gav  tillige  et  vist  Antal  af  disse  Gysticercusblærer 
til  Pattegrise  og  Pattehvaipe. 

Grisene  døde  efterhaanden  af  Tarmkatarr,  uden  at  det 
lykkedes  ved  den  nøjagtigste  Obduktion  at  finde  Spor  af 
Parasiterne,  Hundene  viste  heller  ikke  Spor  af  Bændelornii 
hvorimod  Redon,  efter  at  have  ventet  tre  Maaoeder  og  to 
Dage,  fandt  Led  af  Bændelorm  i  sin  Afføring.  Prof.  Lortet, 
en  af  de  mest  fremragende  Uelmintologer,  mente  at  kunne 
konstatere  saavet  af  Leddene  som  af  Æggene,  at  det  drejede 
sig  om  Tænia  solium,  og  hans  Antagelse  bekræftedes  snart 
ved  Afdrivning  af  hele  Bændelormen,  som  vil  blive  opbevaret 
i  det  medicinske  Fakultets  Museum  i  Lyon.  Ogsaa  senere 
har  Redon  fundet  Bændelormsled  1  sin  Afføring,  som  viser, 
at  han  huser  flere  Parasiter,  hvilket  jo  ikke  er  forunderligt, 
da  han  slugte  fire  Blæreorme. 


IlBderstottelsesforeningen  for  daiske  Lægers  træigeide 

Enker  og  forældreløse  Børn 

skal  i  næste  Maaned  første  Gang  uddele  Understøttelser. 
For  at  disse  kunne  blive  saa  rigelige  og  talrige  som  muligt, 
tillade  vi  os  at  opfordre  de  Kolleger,  som  uden  endnu  at 
have  indmeldt  sig  i  Foreningen  dog  maatte  have  Sympati  for 
denne  og  dens  Gjerning,  til  snarest  mulig  at  sende  deres 
Indmeldelser  (fuldt  Navn,  Stilling,  Bopæl  med  Postadresse, 
Amt,  aariigt  Bidrag)  til  praktiserende  Læge  Ingerslev  i 
Præstø,  helst  ledsagede  af  de  ved  Indmeldelserne  forfaldene 
Bidrag.  Vi  antage  det  for  nu  at  være  tilstrækkelig  bekjendt, 
at  Foreningen  er  en  ren  Velgjørenhedsforening,  der  kun  til* 
sigter  at  samle  de  Gaver,  som  gode  Kolleger  maatte  ville 
skjænke  til  afdøde  Standsfællers  trængende  Efterladte,  paia 
én  Haand,  for  at  Fordelingen  kan  blive  saa  ligelig  og  ret- 
færdig som  muligt,  medens  den  ikke  paa  nogen  Maade  vil 
konkurrere  med  eller  skude  Lægernes  Enkekasse. 
Deo  1 6de  December  1S77. 

Ingerslev,      Bolsen.      Cold.     Røse.     Ulrik. 

Formand. 

For  Kjøbenhavns  Vedkommende  modtages  Indmel- 
delser og  Bidrag  af  Kredsens  Repræsentant,  Hr.  Professor 
Brandes,  Kronprinsessegade  42. 
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M  Mtidttke  SehUb  i  IJøkMika?«:  Tirsdag  den  8de  ianaar  1878. 
iDlet  Mede. 


Oftnlit  §  rer  Bjømm^  IMAIé  tg  PeM«  I  U«beilim 

Fra  KJøbeDbaTna  pralLt.  Læger  er  1  OgeD  19de— 25de  December  ao- 
meldt  587  Sygdomstilfælde,  bvorlblandt  501  af  Farsoter,  nemlig. 

Kopper  O,  SliaallLopper  22,  Mæslinger  O,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssfge  11,  Strubehoste  6,  HJgboste  12,  Faaretjuge  5,  gastr.  Feber  12, 
tyf.  Feber  8,  exaotematisii  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  68,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  8,  Brystkatarr  226,  GrippeA, 
Lungebetændelse  27,  Halsbetændelse  60,  akutLedderevraatlsme  15.  andre 
Farsoter  7  (Øjenbetændelse  1,  Nældefeber  4  og  Erytem  2  Tilfælde); 
desnden  Gonorré  57,  venerisk  Saar  9,  erhvervet  Syfilis  7,  medfødt  Sy- 
filis O,  Fnat  4,  Drankergalakab  6,  Bræodevinaayg-dom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  GL  Strand,  Kalkbrænderivej  og 
Vimmelskaftet. 

Dødsfaldenes  Antal  er  95.  Dødsaarsageroe  ere:  Farsoter  9 
(Skarlagensfeber  1.  ondartet  Halssyge  3,  Strabehoste  1,  Kighoste  1,  tyf. 
Feber  1,  indenL  Kolera  og  akut  Diarré  2);  konstitutionelle  Syg- 
domme 28  (Lungesvindsot  22);  voldsomme  Dødsaarsager  2; 
Dannelsesfejl  2;  lokale  Organsygdomme  37;  Sygdomme  i  de 
ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  16  (Tæring  bosSmaa- 
børn  7). 

Levendefødte  ere  162  (77  Drenge,  85  Piger);  Dødfødte  8 

Den  forløbne  Uge  har  haft  omtrent  normal  Varme  med  sydlige  til 
vestlige  Vinde,  fugtig,  taaget  Luft  og  hyppige  men  smaa  Snebyger. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London;  af  Kopper  31 ,  Mæslinger  92,  Skarlagensfeber  54,  Difteritis  og 
Kroup  21,  tyf.  Feber  og  Tyfus  26,  Dysenteri  3;  i  KrisUania  af  Mæilinger  1 ; 
i  Stokholm  af  Skarlagensfeber  5,  |tyf.  Feber  1 ;  1  SL  Petersborg  af  Kop- 
per 6,  Skarlagensfeber  5,  Difteritis  og  Kroup  14,  tyf.  Feber  36,  exant 
Tyfus  3,  Fb.  recurr.  14,  Dysenteri  1;  1  Kdnigsberg  af  Skarlagensfeber  2, 
Difteritis  og  Kroup  1,  tyf.  Feber  1;  i  Danzig  af  Mæslinger  13,  Skar- 
lagensfeber 1,  Dirterilis  og  Kroup  6,  tyf.  Feber  1 ;  i  Slettin  af  Skar- 
lagensfeber 2,  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  2;  i  Hamborg  af  Mæs- 
linger 1,  Difteritis  og  Kroup  6,  tyf.  Feber  2;  i  Berlin  af  Kopper  1,  Mæs- 
linger 5,  Skarlagensfeber  27,  Difteritis  og  Kroup  25,  tyf.  Feber  6 ;  1  Bryssel 
af  HæsHnger  4,  tyf  Feber  2;  i  Paris  af  Mæslinger  22,  Difteritis  og  Kroup  58, 
tyf.  Peber  24,  DyseBteri  4;  I  Wien  af  Kopper  8,  Mæslinger  5,  Skariagens- 
feber  7,  Difteritis  og  Kroup  18,  tyf.  Peber  4;  i  Alexandria  af  Dysenteri  7 ; 
,1  Ny-York  af  Mstlinger  3,  Skarlagensfeber  18,  Difteritis  og  Kroup  42, 
tyf.  Feber  7;  i  Kalkutta  af  Feber  143,  asiatisk  Kolera  21;  i  Bombay  af 
Febris  remitL  240,  Mæslinger  54;  i  Madras  af  Kopper  34.  Dysenteri  206. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

iKronprinsessegade  22) 

er  aabeot  for  Herrer  Kl.  7—9  og  l*/»— 2*/8, 
for  Damer  og  Bern  Kl.  11—12  og  2>/a— 3V9. 

BehaDdling  i  Bjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

ffe  btnp. 

Paa  C.A.Reitieb  Forlag  er  udkommet: 

Bibliothek  for  L»ger. 

VI.  R.  redigeret  af 
Dr.  i.  C.  LehnaMi. 

VIII.  •Binds  Ute  Hsfte. 
lattflit 

Udtog  og  Oyeriættelger: 

J.  UffelmaDD:  Diæten  i  de  akute  febrile  Sygdomme.  A.  Weni- 
warter:  Nye  Iagttagelser  og  Erfaringer  om  Arsenlkbehaodlingen  red 
LympbekJertelsTolster. 

Qyersigter: 

O.  Bloch:  Den  kirurgiske  Ansstheseriog. 

Meddelelser    Tedkommende   det    danske   Medicinal- 
▼æsen. 

Offentlige  Foranstaltninger.  Universitetsefterretninger.  Personal- 
efterretninger.    NelLrolog  over  O.  L.  Bang. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hæfter  8  Kr. 
Paa  C.  A.  ReltiePs  Forlag  er  udkommet: 

Fremstilling  af  ^ets  Sygdomme  til  Brug  for  Læger  ogStuderende. 

2den  gjennemsete  og  forøgede  Udgave,     late  Hæfle. 

Af  Dr.  med.  I.  PUlipiei. 

Pris:  5  Kr.  SO  Øre. 


Elinlsk  Yeijlediiiiig  til  Diagnose, 
Behandling  og  Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme. 

Af 

Dr.  med.  Overlæge  S.  EBgelsledl. 

Pris:  7  Kr. 
Blanco  Lonoi  Boctrykkerl.    C.  A.  RfiU«ls  Porlif. 


^•feMhan.  •.  U.  JuMT  ttTS. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3**  Række  XXV.  Nr.  2. 


Redigerot  af  Dr.  T. 


Indhold:  ftriiiiN  fin  8aftiUtlh|M  fil  MakliMM.  IWtg  if  4  Bm  fra  •  ltU«ci  i 
m  ilifit  PrtTinbj,  mtå  lfl.*t  ItMNfawftf.  Dijirlii-Btaiaiti:  ånvritu 
pta  Mabtn,  M«åel  m4  ViklnfMktv.  P.  Cillaaii:  Mmåjim  i  Må- 
IMaaviiL    fa  åaååm  MåtåmååamåMåm  Bbfm  iéimm       fafafat.      Takaui 


SkriTebe  fin  Sudheiskøilegiet  til  KedbktiMM. 


Fra  det  kongelige  SondhedskoUegiuin  har  RedaklioDen 
modtaget  felgeode  Skrivelse  af  29de  December  1877. 

•Ugeskrift  for  Læger »  har  i  Løbet  af  de  sidste  Aar 
indeholdt  flere  Artikler,  sigteode  til  at  opnaa  en  sterre  Ens- 
artethed i  den  Maade,  hvorpaa  Lægerne  ved  Affattelsen  af 
deres  Recepter  belegne  især  Brøkdele  af  Grammet,  og  Uge- 
skriftets Redaktør  har  opfordret  Kollegiet  til  at  foranledige 
en  ny  Regel  given  for,  hvoriedes  denne  Betegnelse  skal 
finde  Sted. 

Sagen  har  derefter  været  under  Forhandling  i  Kollegiet, 
som  erkjender  det  Ønskelige  i,  at  Læberne  i  denne  Hen- 
seende følge  en  ensartet  Fremgangsmaade,  og  tillige  holder 
for,  at  man  vilde  have  størst  Ddsigt  lil  at  undgaa  Fejltagelser 
saavel  ved  Affattelsen  at  Recepter,  som  ved  disses  Cxpedi- 
lioo  paa  Apotekerne,  dersom  den  Regel  blev  almindelig  fulgt, 
at  Væglmængder  paa  1  Gram  og  derover  i  hele  Gram  ud- 
trykkes ved  Ordet:  Gram,  med  Vedføjelse  af  det  tilhørende 
Tal,  og  at  Vægtmængder,  som  ikke  kunne  udtrykkes  i  hele 

34|t  Sskft«.  2M«  B«. 
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Gram,  betegnes  yed  Ordene:  Gentigram  eller  Milligram  med 
vedføjede  Tal  og  ikke  ved  Ordet:  Gram  og  en  Brøk*). 

Kollegiet  har  imidlertid  af  flere  Grunde  haft  Betcnke- 
Ughed  yed  at  søge  udvirket  et  Forbud  mod  den  af  adskillige 
Læger  benyttede  Skrivemaade,  hvorved  Gjammets  Dele  be- 
tegnes aorø  Decimalbrøker  af  dette,  navnlig  ogsaa  fordi  den 
nu  bar  la^jet  benjttet  af  ikke  fa^  tflpger.  i  jde  8  A^T,  som 
ere  forløbne,  siden  Gramvægten  indførtes,  uden  at  der  er 
kommet  noget  Tilfælde  til  Kollegiets  Kundskab,  i  hvilket  en 
Fejlskrivning  af  den  omhandlede  Decimalbrøk  har  fundet 
Sted  og  haft  uheldige  Følger. 

Den  af  enkelte  Læger  tilraadede  Udeladelse  af  Ordet: 
Gram  paa  Recepten  anser  Kollegiet  for  stridende  mod  de 
gjældende  Anordninger. 

Paa  Kollegiets  Vegne 

Fenger. 

DekaDus.  

Dahlerup. 

Udtog  af  et  Brev  fira  en  Kollega  i  en  storre  Provinsby. 


•En  kjøbenbavnsk  Læget  har  i  Dagbladet  i  en  længere 
Artikel  .nogle  Dage  før  Nytaar  beklaget  sig  over  Publikums 
Stilling  lige  over  for  Lægerne;  en  stor  Del  af  hans  Bemærk- 
ninger ere  fuldstændig  sande  og  korrekte,,  men  da  han  synes 
at  tale  1  Lægestandens  Navn,  maa  jeg  dog  gjøre  opmærk- 
som paa,  at  Forholdene  ere  noget  anderledes  i  Provinserne 
i  det  mindste  her  i  Byen.  Vi  have  saaledes  ingen  Grund 
til  at  beklage  os  over  Lægehonorarerne,  da  det  er  Regel, 
at  man  bliver  adspurgt  om ,  hvor  stort  et  Honorar  man 
ønsker,  det  ligger  altsaa  i  Lægens  Baand  at  bestemme, 
hvor  meget  han  vil  have  for  sit  Arbejde;  det  er  dernæst 
meget  almindeligt,  i  det  mindste  i  min  Praxis,  at  der  sendes 
et  større  Bonorar  end  det  bestemte,  naar  ualmindelig  stor 
Sygelighed  har  lagt  større  Beslag  paa  Lægens  Virksomhed; 
flere  Familier  ønske  hellere  en  aarlig  Opgjørelse  1  Form  af 
en  Regning,  og  da  bliver  det  jo  ligeledes  Lægen,  som  bar 


')  Smign.  Ugeskr«  for  Læger.    Bd.  24.    Nr.  22. 

Red. 
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det  i  MB  Magt  at  bestemme  BonorareL  De  vil  titoåa,  kjsre 
Kollega,  indse,  at  vi  i  Regien  ikiie  kaone  beklage  os  over 
Løgefaonorarerne,  da  iier  følges  andre  Regler  og  Bestem* 
meiser^  end  det  synes  at  vttre  Tilfældet  i  Kjf»benbBvn.  Bvad 
er  nn  den  dybere  Gmod  til  disse  Forskjelligbeder  i  kjeben- 
liavDske  og  Provios«> Forbold?  Jeg  ser  ikke  rettere  end,  al 
det  ligger  i,  al  der  i  Provinserne  i  Reglen  bersker  el  bedre 
kollegialt  Forbold  mellem  Lægerne  end  i  KJebeDbavn;  naar 
Lægerne  lade  sig  meget  byde  af  Pabllkum,  da  er  det,  fordi 
man  frygter  Konknreneen,  man  skal  bave  noget  at  bestille, 
og  for  at  faa  noget  at  bestille  maa  man  gjere  del  saa  biU 
ligt  som  ronligt,  ellers  er  der  maaske  en  anden,  som  gjar 
det  endnu  billigere;  dette  Forbold  benytter  Publikum  sig  af 
til  Skade  for  Lægestanden.  Bvad  altsaa  den  kjobenbavnske 
Læge  bebrejder  Publikum,  sknlde  han  egentlig  bebrejde  den 
kjebenbavnake  Lægesland;  ban  skulde  arbejde  ben  til,  al 
der  udviklede  sig  en  sømmelig  kollegial  Sans  blandt  Lægerne, 
*  laa  at  baade  de  store  og  de  smaa  Profeler  fik  en  anstændig 
Betaling  for  deres  Arbejde,  saa  at  man  ikke  underbød  bio- 
anden ved  Overlageise  af  Sygekassepraxis,  saa  at  man  ikke 
tillod  Avertissementer,  der  maa  nedsætte  Standens  Vær- 
digbed,  saa  at  den  ene  Kollega  ikke  nedsatte  den  anden 
eller  udtalte  abillige  Domme  om  bans  Kvalifikationer,  kort 
sagt,  at  Lægerne  lærte  at  behandle  hinanden  sømmeligt. 
Bvad  der  nu  her  er  sagt  om  Lægebonorar  gjælder  tildels 
ogsaa  om  Publikums  bele  Forbold  til  Lægen;  at  enkelle 
Familier  misbruge  Lægen  og  paa  en  hensynsløs  Maade  ødsle 
med  hans  Tid,  skal  ingenlunde  benægtes,  men  da  der  blandt 
Lægerne  hersker  en  god  kollegial  Tone,  frygter  man  heller 
ikke  for  paa  en  bestemt  og  sømmelig  Maade,  at  lade  Ved- 
kommende vide,  at  man  ikke  ret  vel  vil  finde  sig  I  saadanne 
Misbrug,  og  saa  tager  Publikum  ogsaa  tilbørligt  Bensyn  til 
Lægens  Forestillinger.  Skulde  De,  kjære  Kollega,  vasre  enig 
med  mig  i  disse  Bemærkninger,  da  bar  jeg  intet  imod,  al 
De  benytter  dem  i  Ugeskriftet. 

Deres  hengivne 

B. 


Idet  Redaktionen  oplager  Oveostaaende,  finder  den  sig 
foranlediget  til  at  knytte  nogle  Bemærkninger  dertil  uden 
ievrigt  at  vlHe  foregribe  eventuelle  Udtalelser  fra  Kolleger. 

At  afg}øre  om  en  Optræden  er  kollegial  eller  Ikke,  kan 
efter  vor  Formening  i   det  enkelte  Tilfælde  ofte  være  ikke 
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saa  gbn&ke  let,  naar  man  ikke  kjender  alle  TraadeDe  o^  koå 
har  den  fonnentlig  Forurettedes  Beklagelser  at  holde  sig  til. 
At  der  Imidlertid  kao  findes  og  vel  ogsaa  virkelig  findes  en- 
kelte Læger,  som  paa  en  utilbørlig  Maade  strshe  efter 
Praxis,  skal  ikke  nægtes,  ligesom  Klikevæsen  ikke  er  os 
ganske  ubekjendt,  men  paa  den  anden  Side  maa  vi  bestemt 
tilbagevise  den  ærede  lodsenders  Udtalelse  om,  at  der  ikke 
skulde  herske  en  •semmelig  kollegial  Sans*  blandt  de  kjø- 
benhavnske  Læger.  Vi  ere  dels  efter  vor  egen  Erfaring, 
dels  efter  Samraad  med  andre  Kolleger  overtydede  om,  at 
disse  Undtagelser  ere  saa  sjældne,  som  det  paa  nogen  Maade 
kan  ventes  i  en  Stand,  der  tæller  saa  mauge  Medlemmer, 
tværtimod  er  det  vor  Overbevisning,  at  Enhver,  som  er  inde 
i  disse  Forhold,  vil  erkjende  ikke  blot,  at  den  kjebenhavnske 
Lægestand  som  Helhed  er  gjennemtrængt  af  den  Aand, 
bvorpaa  Lægegjerningen  i  Følge  sin  humane  Opgave  bør 
hvile,  men  ogsaa,  at  de  kjebenhavnske  Læger  i  det  Hele  staa 
i  et  virkeligt  kollegialt  og  godt  Forhold  til  hverandre,  og  det 
har  glædet  os  af  vor  Kollegas  Brev  at  erfare,  at  det  Samme 
er  Titfælde  i  det  mindste  i  den  større  Provinsby,  hvor  han 

virker. 

Paa  den  anden  Side  kunne  vi  ikke  tilbageholde  vor 
Mening,  at  indsenderen  har  skrevet  Ovenstaaende  under  det 
ugunstige  Indtryk  af  Forholdene  her,  som  han  har  modtaget 
ved  at  læse  «en  kjøbenhavnsk  Læges«  Artikel  i  Dagbladet, 
men  den  Skildring,  denne  giver  af  Huslægens  og  Publikums 
indbyrdes  Forhold,  er  efter  vor  Anskuelse  altfor  mørk  og 
tildels  ligefrem  uretfærdig.  Vel  kunne  vi  ligesom  den  ærede 
Indsender  give  ham  Ret  i  Adskilligt,  der  er  virkelig  Familier, 
som  jage  med  deres  Huslæge  og  spilde  hans  Tid,  men  deres 
Antal  er  ikke  saa  stort,  og  forestiller  man  dem,  at  det  er 
vigtigt  for  Lægen  at  faa  Bud  betids  (o:  før  eller  i  hvert  Fald 
i  Konsultationstiden)  i  de  Tilfælde,  hvor  dette  er  muligt,  og 
at  man  gjerne  samtidigt  ønsker  Besked  om,  hvorvidt  det 
formenes  at  haste  stærkt  med  Besøget,  eller  dette  blot 
ønskes  i  Løbet  af  Dagen,  forestiller  man  dem  dette  og  for- 
klarer, hvorledes  de  derved  baade  kan  sikre  sig  selv  Be- 
søget tidligere,  end  ved  at  sende  Bud  efter  at  Lægen  er 
gaaet  ud,  og  spare  deres  Læge  mangen  gjentagen  Vandring 
ad  den  samme  Vej,  tro  vi  rigtignok,  at  denne  som  oftest 
vil  blive  behandlet  paa  en  saa  hensynsfuld  Maade,  som  det 
er  muligt.  Al  en  ufornuftig  Ængstelighed  eller  en  for  den 
Kyndige  umotiveret  Frygt  undertiden  kan  bringe  lidt  Jag  ind 
i  Forholdet,  er  en  anden  Sag,   men  derom  maa  man  dog 
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ikke  dømme  altfor  stræogt.  Hvad  Bonorarenies  Sterratse 
aogaar,  da  ero  de  jo  ofte  nok  smaa,  og  der  er  dem,  aom 
beløt  Til  betale  det  mindat  mulige  elier  eodog  narre  den  ene 
Læge  efter  den  anden  faldatændigt,  skjandt  de  ved  en  for- 
nuftig Ordning  af  deres  ForhoJd  vilde  kunne  honorere  an«- 
atsndigt,  men  atter  her  maa  vi  fremhsve,  at  dette  efter  vor 
Overbevisning  er  forholdavia  sjældent,  og  at  det  store  Flertal 
af  de  til  Lægerne  fast  knyttede  Familier  stræbe  efler  at  be- 
tale et  Honorar,  som  stemmer  med  deres  Evne  og  i  de 
færreste  Tilfælde  giver  Lægen  grundet  Anledning  til  at  be- 
klage sig,  aaa  meget  mindre  som  der  ogsaa  her  ofte  betales 
mere  end  sædvanligt,  naar  Sygeligheden  I  et  enkelt  Aar  har 
lagt  usædvanlig  Beslag  paa  Lægens  Kræfter  og  Tid.  Vi 
fremhæve  udtrykkelig,  at  vi  her  kun  tale  om  Forholdene  i 
Hovedstaden;  vilde  man  give  vore  Bemærkninger  en  mere 
udstrakt  Anvendelse,  vilde  de  desværre  for  Landets  Ved- 
kommende vistnok  langt  fra  overalt  være  træffende. 

Saavidt  vi  have  kunnet  bringe  i  Erfaring,  gjar  ogsaa  den 
Fordel,  som  Huslægevæsenet  skulde  medføre,  at  Lægen  staar 
ikke  blot  som  Læge  men  som  Ven  af  Familien,  sig  gjældende 
i  meget  stor  Udstrækning.  Red. 


Anenissa  paa  Aortabvea,  bekaidlet  Med 

Elektrepuktw. 

Efter  Dajardin-Beanmets  (L^anlon  med.    1S77.   Nr.  136—142). 


Behandlingen  af  Anevrisraer  med  Elektrolyse  er  temmelig 
ny;  Liston  og  Girard  havde  anstillet  nogle  Forsøg  i  1838, 
men  Petrequin  i  Lyon  anvendte  den  første  Gang  1845, 
idet  han  med  Beld  behandlede  et  Anevrisma  paa  Tindinge- 
pulsaaren.  i  de  nærmest  følgende  Aar  udviklede  han  sin 
Metode,  hvis  Anvendelse  han  indskrænkede  til  Behandlingen 
af  kirurgiske  Anevrismer,  og  fremkom  med  flere  interessante 
Afhandlinger  om  dette  Æmne.  Samtidig  foreloges  i  Italien 
af  en  Rommission,  hvori  Stambio,  Guaglino,  Tizzoni  og 
Restelli  havde  Sæde,  en  Række  Forsøg  paa  Dyr  med  Hen- 
syn til  den  elektriske  Strøms  Evne  til  at  frembringe  Koagu- 
lation, hvoraf  fremgik,  at,  medens  den  negative  Pol  af  den 
vedvarende  Strøm  indført  i  en  Puisaare  ikke  frembringer 
noget  Koagel,  sker  der  ved  den  positive  Pol  en  Koagulation, 
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MHn  vél  før8t  er  ufuldstændig  men  efter  nogen  Tids  Forløb 
titetrækkelig  til  at  lukke  ei  stort  Kar^  f.  Ei«  Carotis ;  Koagu*- 
lationen  foregaar  hurtigere  og  fuldstæodigere  i  en  Aare^ 
hvorigjennem  Blodet  atrømmer  frit,  end  i  en,  hvor  4)lod» 
omløbet  er  standset  ved  Ligatur. 

Det  var  paa  disse  Erfaringer,  at  Giniaelli  i  Gremona 
i  1856  grundede  sin  nye  Metode  for  Behandlingen  af  Anev- 
rismer  paa  Aorta  med  Elektropunktur.  I  forskjellige  Afhand* 
Unger  har  han  givet  nøjagtige  Anvisninger,  og  Metoden  er 
anvendt  af  ham  og  af  andre  italienske  Læger  i  mere  end 
46  Tilfælde;  han  bruger  et  meget  sammensat  konstant  Batteri^ 
hvis  Strøms  kemiske  Virkning  er  saaledes,  at  der  udvikles 
2  Kubikctm.  Luft  i  b  Minutter,  naar  det  dekomponerer  Vand 
med  Tilsætning  af  ^/ao  Svovlsyre  (efter  Vægt).  Naalene,  som 
han  stikker  ind  i  Svulsten,  ere  af  poleret  Jæm,  og  først  i 
den  senere  Tid  har  han  tilraadet  i  en  vis  Ddstrækning  at 
give  dem  et  beskyttende  Overtræk;  deres  største  Tykkelse 
er  1  Millimeter  i  Tværmaal;  han  anbringer  nu,  efter  at 
Naalene  ere  førte  ind,  den  positive  Pol  paaNr.  1,  den  nega- 
tive udvendig  paa  Brystet  i  Nærheden  af  Anevrismet;  efter 
5  Minutters  Forløb  anbringer  han  den  negative  Pol  paaNr.  1, 
den  pos^ive  paa  Nr.  2,  5  Minutter  senere  den  negative  paa 
Nr.  2,  den  positive  paa  Nr.  3  o.  s.  v.,  saaledes  at  hver  Naal 
gjennemstrømmes  først  af  den  positive,  derefter  af  den 
negative  Strøm.  De  ved  denne  Metode  vundne  Resultater 
ere  følgende:  af  38  Tilfælde  opnaaedes  fuldstændig  Hel- 
bredelse ikke  i  et  eneste,  men  i  27  af  Tilfældene  bedredes 
Patienteroe  saa  meget,  at  de  i  Maaneder  og  Aar  kunde 
gjenoptage  deres  mere  eller  mindre  anstrængende  Beskjæf- 
tigelser;  farlige  Følger  af  Operationen  ere  ikke  iagttagne. 

Tripier  tilraadede  at  lede  alene  den  positive  Pol  ind  i 
Anevrismet,  hvorimod  den  negative  skulde  sættes  i  Forbindelse 
med  en  større  fugtig  Flade  udvendigt  i  Nærheden  af  Svulsten. 
I  England  er  CiniselUs  Metode  prøvet  af  flere  Læger,  navnlig 
af  Anderson,  som  anbefaler  saa  flne  Naale  som  muligt 
og  vil  have  dem  beskyttet  ved  et  isolerende  Lag  paa  den 
Del,  som  ikke  føres  ind  i  Svulsten;  ligesom  Tripier  anvender 
ban  en  svag  Strøm  og  holder  bestemt  paa  kun  at  sætte  den 
positive  Pol  i  Forbindelse  med  Naalene.  Bowditsb  i  Fila- 
delfla  betragter  Elektrolysen  som  den  eneste  Metode,  der 
kan  give  gunstige  Resultater  ved  Anevrismer  paa  Aorta;  han 
lægger  ikke  Vægt  paa  Strømretningen,  skjøndt  han  erkjender, 
at  kun  den  positive  Pol  danner  et  fast  KoageL  1  Tyskland 
er  Metoden   anvendt  af  Fischer   paa  et  stort  Anevrisme 
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paa  AortainieD  eAer  de  af  Anderson  opetiHode  Prineiper. 
Piedagniel  har  i  1849  anvendt  den  afbrudte  Strøm  i  etsaa- 
dant  Tilfælde,  Patienten  kom  sig  saa  vidt,  at  ban  iLunde  gjenop* 
tage  sit  Arbejde  som  Smed,  men  14  Dage  senere  døde  hen  pind* 
sellgt;  dette  Tilfælde  bar  aldrig  været  offentliggjort  og  er  des* 
uden  nfbldstændigt,  da  der  ingen  Obduktion  kunde  finde  Sted, 
men  fortjener  dog  at  noteres,  da  det  var  første  Gang,  at 
dette  dristige  Forsøg  blev  gjort  i  Frankrig. 

Det  var  i  Benbold  til  de  anførte  Erfaringer,  at  Dujardin- 
Beaumetz  besluttede  sig  til  at  forsøge  Elektrolysen  bos  en 
Patient,  hvis  Sygehistorie  i  Korthed  er  følgende: 

Gnilley,  36  Aar,  Kok,  Indkom  paa  hans  HospitaUafdellDg  den  17de  Marts 
IS77,  lidende  af  Anevrlsma  aorta  aaeendentis  og  Insnfnelentia  aortæ. 

Baot  Helbred  har  hidtil  været  godt,  han  har  aldrig  lidt  af  BefmallaiBS 
elJer  Svfilla,  bar  Ikke  været  hengivet  Ul  N>deite  af  Alkohol.  Moderen  ^r 
rask,  Faderen  er  død  af  Hjærneapoplexi.  For  14  Aar  siden  havde  han 
en  parenkymatøs  Nyrebetændelse  med  sparsom  Urtnladning  og  Ødemer, 
hvorfor  han  maatte  hoide  Sengen  f  næsten  Vi  Aar.  For  4  Aar  sideo 
stedte  ban  Ted  et  Fald  højre  Regio  mammarfa,  der  kom  iDgen  Tegn  pat 
BlodadtrsdDing,  og  Smerten  ophørte  efter  et  Par  Dage.  For  to  Aar  siden 
mærkede  han  uden  bekjendt  Aarsag  en  damp  Smerte  i  højre  Side  af 
Brystet,  den  straalede  ud  i  Armene,  navnlig  i  højre,  og  kort  erter  slut- 
tede sig  hertil  en  meget  stærk  HJærtebanken;  denne  forværredes  ved 
Sindsbevægelser  og  Anstrængelser;  snart  kende  han  intet  foretage  sig, 
og  naar  ban  laa  paa  venstre  Side,  flk  ban  en  voldsom  Aandenød.  For 
benved  et  Aar  siden  Iagttog  han  en  stærkere  Fremhvælvniug  paa  højre 
Side  af  Brystet,  i  Højde  med  4de  og  5té  Ribben;  Stemmen  forandredes, 
ban  havde  Vanskelighed  ved  at  synke,  og  Nevralglerne  tiltoge  1  Styrke. 
nisse  Symptomer,  som  Lægerne  1  Montevideo,  hvor  han  havde  været 
bosat  1  13«— 14  Aer,  henførte  til  et  Anevrisma  aortæ,  nødte  den  Syge  til 
at  forlade  denne  By,  og  den  4de  Februar  1877  ankom  han  til  Bordeaux, 
hvor  han  strax  lagde  sig  ind  1  et  Hospital  og  blev  behandlet  med  Is  paa 
STulsten  og  Jodkallnm;  Svulsten  formindskedes  herved  kjendellg,  men 
han  fik  en  saa  heftig  Brystkatarr,  at  man  maaite  høre  op  med  Is.  Ban 
teg  no  til  Paria. 

Ved  Indlæggelsen  findes  han  af  Middelvæit,  med  den  Bleghed,  som 
er  ejendommelig  for  Patienter  med  Aurtalidelser;  Aandedrættet  er  hyp- 
pigt, kort,  Besværligheden  tiltager  ved  den  mindste  Anstrængelse.  Der 
ses  en  tydelig  Fremhvælvning  paa  højre  Side  af  Brystbenet,  i  Højde  med 
3d)e,  4de  og  5te  Ribben,  hvilken  strækker  sig  ud  til  Regio  mammarla. 
I  hele  det  fremhvælvede  Partis  lidairækning  ses  meget  tydelig  en  pulse- 
rende Eipanaioo,  navnlig  i  3dje  Ribbensmellemrum.  Lægger  man  Haan- 
den  paa  Svulsten,  ser  man  den  bevæges  ved  den  kraftige  rytmiske  Pul- 
sation. Hævelsen  giver  i  sin  hele  Udstrækning  en  mat  Perkusslon,  som 
nedad  gaar  over  1  Levermat heden.  Ved  Avakultationen  høres  en  dobbelt 
Blæselyd,  mere  edlalt  ved  2den  Lyd  end  ved  Iste,  over  bele  Svnisten, 
meo  stærkest  i  3d]e  Ribbensmellemrum,  1  Ctm.  fra  højre  Rand  af  Bryst* 
benet.  Et  Tryk  smerter  ham  hær  1  4de  Ribbensmellemrum;  HJærte- 
spidsen  slaar  an  i  6te  Ribbensmellemrum  udenfor  den  fra  Brystvorten 
nedfældede  Linie;  HJærtet  er  forstørret,  og  man  hører  ved  deta  Basis  og 
bngs  aød  Aerta  en  meget  stærk  BJæsen  ved  2dea  Lyd.     Man  kan  Ikke 
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iHlperkntere  Graden  af  AortaB  UdTidnIng,  Palten  er  hoppende,  éna  pea 
begge  Sider.  Bortset  fra  disse  lokale  Symptocoer  opdages  Ikke  nogen 
Fejl  \  Brystorganerne;  paa  højre  Bagflade  høres  de  samme  Blæselyd  som 
paa  Forfladcn;  Leveren  er  Ikke  forstørret.  Fordøjelsen  er  fuldstændig  I 
Orden,  og  der  er  ingen  Ødemer.  Anevrlsmet  fremkalder  foraden  det  be- 
snærede Aandedræt  og  de  smertefolde  Pulsationer  Smerte  i  Armene,  leaer 
I  højre;  den  ru  Stemme  og  Synkebesværligheden  er  uregelmæssigt  Inter- 
mitterende. Han  taaler  ikke  den  mindste  Anstrængelse,  kan  næppe  gaa 
et  Par  Skridt  nede  I  Haven;  han  ligger  mest  rolig  henstrakt  paa  sin 
Seng  i  Rygleje. 

Bfter  i  over  en  Maaned  at  bave  forsøgt  JodkaUøm  og 

en   Kuldeblanding  paa  Svulsten,  besluttede  Forf.  at  forgøge 

Elektrolysen.     Ved  talrige  Undersøgelser  og  grafiske  Prøver 

var  han  kommen  til  en  bestemt  Erkjendelse  af,  at  her  forelaa 

et  Anevrisme   udgaaende  fra  den  højre   Side  af  Aorta  tæt 

udenfor  Bjærtesækken ,  at  det  var  psreformigt  med  Spidsen 

oppe  ved  andet  Ribben  og  Basis  ned  imod  Leveren,    som 

var  en  Smule  trængt  nedad,  og  at  Sækkens  Forbindelse  med 

Pulsaaren   laa   i  Nærheden  af  Klapperne,   i   3dje   Ribbens«- 

mellemrum;  som  sædvanligt  i  saadanne  Tilfælde,   var  heraf 

betinget  en  Insufficientia  aortæ.     Flere  elektrolytiske  Forsøg 

med   roere  eller  mindre  stærke  Opløsninger  af  Æggehvide 

viste ,   at  der  ved  den  negative  Pol  udvikledes  Luftbiærer  i 

rigelig  Mængde,  imedens  der  ved  den  positive  dannedes  en 

Sky  af  størknet  Æggehvide,  som  lidt  efter  lidt  sank  tilbunds 

i  Prøveglasset  og  tydelig  vcur  farvet  ved  den  af  Jærn  dan* 

nede  Pol. 

Den  14de  Juni  udførtes  Operationen  første  Gang,  efler  at 
den  Syge  med  stor  Glæde  havde  indvilliget,  skjøndl  han  var 
underreitet  om  de  alvorlige  Følger,  den  muligvis  kunde  medføre. 
Batteriet  bestod  af  26  Elementer  og  var  i  Stand  til  ved  sin 
negative  Pol  at  udvikle  2  Kubikctm.  Luft  i  Løbet  af  5  Mi- 
nutter, naar  man  dekomponerede  Vand   med  ^/m  Svovlsyre. 
Naalene  vare  meget  fine  og  knyttede  til  Batteriet  ved  tynde 
spiralsnoede  Traade,  saa  at  de  vare  frit  bevægelige;  de  vare 
65  Millimeter  lange  og  ^/9  Millimeter  i  Tværmaal,   og  ferni- 
serede paa  deres  øverste   Balvdel.     Den  negative  Pol   blev 
sat  i  Forbindelse  med  en  fugtig  Leder  med  stor  Overflade, 
der  anbragtes  paa  bøjre  Side  af  Brystkassens  nederste  Del. 
En  Naal  blev  stukket  ind  igjennem  3dje  Ribbensmellemrumi 
2  i  4de  i  en  Centimeters  Afstand  fra  hinanden.     Den  posi- 
tive Pol  blev  efterhaanden  sat  i  Forbindelse  med  de  forskjel- 
lige  Naale,  den  ene  efter  den  anden,  5  Minutter  med  hver 
og   saaledes,   at  Strømstyrken  ved  hvert  Skirte  sattes  ned 
til   O   og   derefter  gradevis  forøgedes.     Efler  to  Omgange 
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(^/t  Hine)  bleve  Naoleoe  tned  Lethed  trukne  nd,  den  Syge 
havde  ikke  felt  megen  Smerte,  kun  ved  Naalen  i  3dje  Rib- 
beBsmellemmm  felte  han  en  temmelig  heftig  Smerte  af  anden 
Karakter  end  asdTanlig,  medens  Strømmen  passerede  igjen- 
nem.  PatienteD  blev  boldt  i  fnldstsndig  Ro  og  flk  Isblære 
paa  Svulsten.  Allerede  4  Timer  efler  Operationen  var  Pulsa- 
tionen betydelig  aftaget,  og  den  Syge  felte  stor  Lettelse. 
Den  følgende  Dag  kunne  man  tydelig  paavise  et  Koagel  i 
Bøjde  med  4de  Ribbensmellemrum ,  og  den  før  saa  stærke 
Pulsation  var  nu  næsten  umærkelig  paa  dette  Sted,  i  3dje 
var  den  endnn  tydelig. 

1  de  nærmeste  Dage  skred  Bedringen  frem;  den  10de  Juli 
følle  den  Syge  Pulsationerne  mindre  smertefulde,  baade  for 
Følelsen  og  Instrumenter  visle  de  sig  meget  formindskede, 
de  smaa  Skorper  omkring  Indstiksstedeme  vare  faldne  af. 
AU  dette  viste,  at  der  var  opnaaet  Koagulation  af  en  vis 
Mængde  Blod  i  Svulsten,  som  dannede  et  Lag,  der  forøgede 
Tykkelsen  af  Sækkens  Væg,  men  dog  ikke  tilstrækkeligt. 

Den  Ilte  Juli  blev  derfor  Operationen  gjentaget  med 
tre  Naale  i  4de  Ribbensmellemrum  gonske  paa  samme  Maade 
som  første  Gang,  kun  med  den  Forskjel,  at  den  negative 
Pol  anbragtes  paa  den  øverste  Del  af  Laaret,  da  Aandedræts- 
bevægelsernes  Indflydelse  forrige  Gang  havde  gjort  Strømmen 
noget  uregelmæssig.  Pulsation,  Smerte  og  Aandedrætsbe- 
sværlighederne  afloge  i  de  følgende  Dage,  men  samtidig  med 
denne  Bedring  af  Symptomerne  fra  Anevrismets  Side  op* 
traadte  Tegn  paa  Bjærtets  InsufTicients :  Ødemer  paa  Benene, 
som  efterbaanden  udbredte  sig  til  Pungen  og  den  nederste 
Del  af  Kroppen,  sparsom  Urinladning,  Smerter  i  Leveregnen. 
Den  27de  Avgnst  bukkede  Patienten  under  for  Bjærte- 
sygdommen,  uden  at  det  gode  Resultat  for  Anevrismets 
Vedkommende  viste  sig  formindsket. 

Ved  Sektionen  bekræftedes  den  stillede  Diagnose  i  alle 
sine  Enkeltheder,  og  der  fandtes  et  Koagel,  som  styrkede 
Sækkens  forreste  Væg  og  bindrede  dens  videre  Udvidning 
og  standsede  dep  allerede  begyndte  Destruktion  af  Ribbens- 
bruskene.  Men  Koagellaget  var  tyndt  i  Forhold  til  hele 
Sækkens  Størrelse.  Forf.  slutter  sig  derfor  fuldstændig  til 
Ciniselli  i  hans  Anskuelse  om,  at  der  ikke  kan  opoaas  fuld- 
stændig Helliredelse  men  kun  en  Bedring  paa  den  beskrevne 
Maade.  Dog  dette  Resultat  er  Ikke  at  foragte;  havde  i  det 
grvne  Tilfælde  ikke  den  fremskredne  Bjærtesygdom  bortrevet 
Patienten,  var  Sygdommen  dog  bleven  standset  i  sin  videre 
Od^ikUng,  og  bao  tilraader,  naar  anden  Behandling  har  vist 


26 


Mg  uvirksom,  at  forsøge  den  iorboldsviB  leUo  og  farefri 
eiektrolytiske  BehaDdliog  i  alle  Tilfælde,  bvor  man  maa  be* 
frygte  en  Bristaing  af  Anevrismet  eller  Tryk  og  Destruktion 
paa  vigtige  Organer,  navnlig  naar  der  ikke  er  anden  Lidelse 
af  Ojsertet  og  de  store  Kar,  og  naar  Sækken  ikke  har  en 
altfor  betydelig  Størrelse;  denne  Behandling,  der  efter  de 
hidtil  foretagne  Prøver  bar  medført  en  betydelig  Bedring  i 
de  to  Tredjedele  af  Tilfældene  af  Anevrisma  aortæ. 


Blæseljdene  i  fllakblodaarene. 

Efter  P.  Guttm  ann  (Lehrb.  d  klin.  Untersueh.  —  Methoden  f.  d.  Brust- 

und  Unterlefbs-Organe.    Berlin  1878). 


Beviset  for,  at  de  Blæselyd,  der  høres  ved  Avskultation  af 
den  nedre  Del  af  de  store  Balskar,  dannes  i  Venerne  og 
ikke  i  Arterierne,  ligger  allerede  deri,  at  Lyden  strax  taber 
sig,  naar  man  komprimerer  Bulbus  venæ  juguL  over  Nøgle- 
benet, medens  den  aldeles  ikke  forandres  hverken  i  Karakter 
eller  Styrke  ved  Kompression  af  Carotis  bøjere  oppe.  Blæse* 
lyden  dannes  ved  en  hvirvlende  Strømning  af  Blodet  i  Vena 
jugularis,  fremkaldt  derved,  at  Blodstrømroeo  fra  den  for» 
hoidsvis  snævre  Aare  pludseligt  træder  ud  i  den  forholdsvis 
vide  Bulbus,  hvis  Omfang  ikke  kan  formindskes  paa  Grund 
af,  at  dens  Vægge  ere  nøje  forenede  med  Balsfascien. 
Lyden  er  hyppigst  kontinuerlig,  men  Styrken  er  vexleode, 
afhængende  af  de  Momenter,  der  have  Indflydelse  paa  den 
Hastighed ,  hvormed  Blodet  strømmer  gjennem  Halsblod* 
aarerne;  jo  større  Blodstrømningens  Hastighed  er,  desto 
kraftigere  er  Lyden,  og  omvendt. 

Blandt  de  Momenter,  der  forstærke  Biæselyden,  raaa 
først  og  fremmest  nævnes  en  Drejning  af  Hovedet  til 
den  modsatte  Side.  Dette  Fænomen  er  meget  let  at 
konstatere,  og  man  kan  paa  den  Maade  komme  til  at  hevé 
en  svag  Blæselyd  tydeligere.  Ved  Drejningen  af  Hovedet 
spændes  nemlig  Ualsfascien  og  Halsmusklerne ,  navnlig 
lU.  omobyoideus,  hvorved  der  udøves  et  Tryk  paa  Vena  jugu* 
laris  paa  den  paagjældende  Side,  og  dens  Lysning  forsnævree, 
hvorved  den  fysiologiske  Porskjel  mellem  Lysningen  af  den 
snævre  Vene  og  den  vide,  til  alle  Sider  tilheftede  Bulbus  vens 
jugularis  bliver  endnu  større,  og  Betingelserne  for  en  hvirv* 


lenda  StrøiøiiiDg  iBtodDaasea  allsaa  gnofUgere.  Mao  kan 
endog  paa  den  Maad«  boa  faldBtæDdig  sanda  lodividar  frem* 
kalde  Daanetoea  af  Blæselyd,  der  ikke  kuoae  børeai  naar 
Hovedet  holdea  lige. 

Lyden  forslærkes  endvidere  ved  alie  de  Momenter,  som 
betinge  en  hurtigere  Strømning  af  Blodet  gjennem 
Vena  jugalarls.  Derfor  herea  ogsaa  Lyden  kraftigere  i 
den  staaende  og  siddende  Stilling  end  i  den  liggende ,  dyb 
Indaanding  forslærker  den,  forceret  Udaanding  svækker  den. 
Lader  man  Patienten  holde  Vejret  et  Øjeblik,  voxer  Mod- 
standen rood  Blodets  Afløb  i  Brystets  store  Venestammer, 
Blodets  Strømning  bliver  langaommere,  og  Lyden  kan  under 
saadanne  Forbold  helt  tabe  sig.  Sæltes  Stetoskopet  altfor 
fast  ind  mod  Bulbus,  sammentrykkes  denne,  Blodets  Be- 
vægelse bindres,  og  Lyden  taber  sig  selvff^lgelig ;  delte  er 
et  Moment,  som  man  vel  maa  agte  paa  ved  Undersøgelsen. 
1  det  overvejende  Antal  Tilfælde  høres  Lyden  stærkere  paa 
højre  end  paa  venstre  Side,  og  det  af  flere  Grunde.  Bulbue 
er  nemlig  stærkest  udviklet  paa  den  højre  Side  og  Betin- 
gelsen for  Lydens  Dannetee  altsaa  gunstigst  her;  endvidere 
er  Bindringen  for  Blodets  Afløb  fra  den  højre  Vena  jugularis 
mindre  end  fra  den  venstre,  idet  nemlig  den  førstnævnte 
ved  sin  Indmunding  i  højre  Vena  anooyroa  omtrent  løber  i 
lige  Linie  med  denne,  medens  den  venstre  Veoa  jugularis 
derimod  ved  Indmundingsstedet  danner  en  Vinkel  med  Vena 
anonyma  sin.,  og  endelig  gaar  den  noget  videre  V.  anonyme 
deit.  efter  et  kortere  Forløb  I  lige  Hetning  over  i  V.  cava 
sup.,  medens  V.  anonyma  sio.  løber  paa  tværs  fra  venstre 
til  højre  til  Indmundingsstedet  i  V.  cava.  Derfor  kan  maa 
ogsaa  ofte  høre  Lyden  paa  højre  Side  helt  ned  under  Iste 
Ribben  over  V.  anonyma,  medens  den  derimod  ikke  kan 
børes  paa  det  tilsvarende  Sted  paa  venstre  Side.  Man  træffer 
imidlertid  ogsaa  Tilfælde,  hvor  Lyden  er  lige  saa  stærk  eller 
endog  stærkere  paa  venstre  end  paa  hfljre  Side,  uden  at 
det  altid  er  muligt  at  angive  Grunden  dertil. 

Endelig  have  ogsaa  Hjærtets  Bevægelser  en  langt 
væsentligere  Indflydelse  paa  Lydens  Styrke ,  eod  man  i 
Regelen  bar  været  opmærksom  paa.  Teoretisk  taget  skulde 
man  vente  en  Svækkelse  af  Lyden  under  Hjærtets  Systole 
paa  Grund  af  den  forøgede  Hindring  for  Blodets  Afløb  fra 
Venerne,  medens  omvendt  det  lettere  Afløb  uoder  Diastole 
maa  betinge  en  Forstærkelse  af  Lyden.  I  Reglen  vil  man 
ogsaa  erkjende  denne  Forstærkelse,  naar  ikke  Hjærtets  Diastole 
falder  sammen  med  en  Udaanding,  der  har  den  modsatte 
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Virkning  paa  StrømniDgaforboldene  i  Venerne.  Derimod 
lader  der  sig  i  Virkeligheden  ikke  konstatere  nogen  Svæk«- 
kelpe  af  Lyden  nnder  Systole,  tværtimod  vil  den  ofte  ayoes 
forstærket,  naar  man  nemlig  ikke  agter  paa  at  eliminere  den 
Lyd,  der  skyldes  Pulsbølgen  i  Oarotis. 

Overhovedet  vil  det  altsaa  ses,  at  de  kontinuerlige 
Blæselyd  ere  underkastede  stadige  Forandringer  i  Styrken 
men  uden  nogen  bestemt  Rytmus,  fordi  de  Momenter,  der 
paavirke  Blodstrømningen  i  Vv.  jugulares  snart  ere  sam- 
virkende og  snart  modvirke  hinanden.  I  alle  Tilfælde,  hvor 
Lyden  høres  stærk,  kan  der  tillige  paa  samme  Sted  føles  en 
tydelig  Snurren,  der  iovrigt  er  underkastet  de  samme 
Forandringer  i.  Benseende  til  Intensiteten  som  selve  Lyden. 

Langt  sjældnere  end  de  kontinuerlige  Venelyd  høres  de 
intermitterende;  de  høres  ligeledes  som  blæsende,  susende 
Lyd,  men  Isngt  svagere.  Ogsaa  de  høres  stærkest,  nanr 
Strømningshastigheden  i  Vena  jugularis  er  størst ,  altsaa 
under  Indaandingen  og  under  Hjærtets  Diastole.  Falder 
Diastole  sammen  med  en  Indaanding,  forstærkes  Lyden 
endnu  mere,  medens  omvendt  Lyden  ofte  ikke  er  til  at 
høre,  naar  Patienten  holder  Vejret.  Allerede  herved  skjelner 
den  sig  fra  en  under  Hjærtets  Diastole  dannet  Lyd  i  Carotis, 
der  ikke  paavirkes  af  Aandedrættets  Standsning,  ligesom  det 
ogsaa  med  Hensyn  til  Erkjendeisen  af  disse  to  Slags  Lyd 
er  karakteristisk,  at  Venelyden  ikke  er  rytmisk  (o:  kun  hørlig 
under  Hjærtets  Diastole)  saaledes  som  Arterie  lyden,  men  er 
ogsaa  fremtrædende  under  Indaandingen,  og  endelig  at  den 
kun  høres  over  Venen  men  ikke  over  Hjærtet,  medens  den 
under  Hjærtets  Diastole  i  Carotis  optrædende  Lyd  aldrig 
dannes  selvstændigt  i  Arterien  men  altid  er  forplantet  fra 
Aortamundingen.  I  de  Tilfælde,  hvor  de  diastollske  Vene- 
lyd optræde,  høres  der  rigtignok  ogsaa  ofte  Blæselyd  over 
Hjærtet,  men  disse  ere  uden  Undtagelse  systoliske. 

En  patologisk  Betydning  have  Blæselydene  i  V.jugularls 
kun  i  de  Tilfælde,  i  hvilke  de  høres  kraftige  og  kontinuer- 
lige, medens  Hovedet  holdes  lige,  og  Stetoskopet  anbringes 
uden  Tryk.  Saadanne  Lyd  forekomme  rigtignok  ogsaa  hos 
Sunde  men  efter  Forf.*8  Erfaring  kun  sjældent  i  Sammen- 
ligning med  den  store  Hyppighed,  hvormed  de  iagttages  hos 
Individer,  som  lide  af  Blegsot  og  andre  anæmiske  Tilstande. 
De  kraftigste  Lyd,  ledsagede  af  følelig  Snurren  af  Vena 
jugularis  optræde  kun  hos  Anæmikere,  aldrig  bos  Sunde. 
Man  maa  derfor  antage,  at  der  ved  anæmiske  Tilstande 
kommer  endnu  et  Moment  til,  som  begunstiger  Forstærkelsen 
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af  Lyden,  og  delte  kan  nasppe  søges  i  nogel  Andet  end  en 
Formindskelse  af  Blodmassen,  hvorved  Vena  Jognlaris  bliver 
mindre  fyldt,  og  den  hvirvlende  Strømning  i  den  følgelig 
forstsrkes.  

Em  4Mm  UMtlhmkitmwfhty  ii^jps  iftinpw.  I  Wien  lever  for 
TldeD  en  17-8arigPige,  der  frembyder  en  ejældeo  MUdaoDelie.  BleDche 
Damas  blev  af  aine  Plejeforældre  fremstillet  for  Prof.  Oittel,  hvor 
flere  Lasger,  deriblandt  Prof.  HeschI,  hvem  den  foreliggende  Meddelelse 
skyldes,  havde  Lejligbed  til  at  se  beode. 

Iblandt  Misdaonelser  ved  OYertaUighed  adskilleø  som  bekjendt  to 
Grupper,  hvoraf  den  ene  med  Dobbelthed  af  den  øverste  Legemshalvdel 
ikke  er  saa  nalmlndelig  bos  Mennesket,  den  anden  derimod,  med  For- 
dobling af  den  nederste  Legemshalvdel,  herer  til  de  sjseldne  Undtagelser. 
Et  Exempel  paa  denne  sidste  Form  frembyder  Frk.  Blanche. 

Ron  har  et  beskedent,  roligt  Væsen,  behagelige  Ansigtstræk,  og 
Legemets  everste  HalTdei  er  vel  lidet  mosknlas  og  spinkel,  omtrent  som 
hos  et  12-Aars  Barn,  men  dog  I  det  Hele  normal.  Brystkjertleme  ere 
vel  udviklede,  Brystkassen  nedadtil  temmelig  bred;  Hvlrvelraden  i  dette 
Parti  er  enkelt  Men  I  Egnen  af  2den  Lændehvirvel  deler  den  sig  i  en 
højre  og  venstre,  der  danne  næsten  en  ret  Vinkel  med  hinanden;  hertil 
svarer  et  aabenbart  ufnldstændig  dobbelt,  ved  første  Øjekast  tilsyne- 
ladende kan  paafaldende  bredt,  Bækken,  hvortil  Underlemmerne,  for  en 
overfladisk  Undersøgelse  tre  i  Tallet,  ere  befæstede;  begge  Bækkener 
staa  Side  om  Side,  Lemmerne  næsten  i  en  Række  fra  højre  til  venstre^ 
dog  træde  de  overtallige  noget  ud  af  Rækken,  bagtil. 

Lemmernes  Rækkefølge  er  saaledes:  længst  tilhøjre  det  højre  Hofle- 
ben med  højre  Ben,  derefter  det  overtallige  venstre,  saa  det  overtallige 
højre  og  endelig  det  normale  venstre;  kun  de  yderste  ere  fuldstændigt, 
de  to  mellemste,  de  overtalllge,  derimod  ufuldstændigt  udviklede. 

De  to  yderste  Lemmer  ere  vel  formede  (dog  er  der  Pes  varus  paa 
venstre  Side)»  muskuløse,  godt  ernærede,  af  omtrent  samme  Længde  og 
fungere  ogsaa  nogenlunde  normalt;  dog,  da  Hofleskaalene  staa  saa  langt 
fra  hinanden,  'at  de  to  Knæ  og  Fodled  ikke  kuune  nærmes  hinanden 
BMre,  end  at  der  bliver  en  Afstand  af  20^30  Ctm.  imellem  dem,  bliver 
Gangen  bredsporet  og  tillige  paa  Grund  af  Klumpfoden  og  endnu  en 
aoden  Omstændighed  meget  vaklende,  saaledes  som  den  ofte  er  ved 
Rygmarvslidelser. 

Navleo  er  enkelt.  Hoftekammene,  disses  forreste  Hjørner,  Skambenet 
øg  Tuberos.  iscbli  kunne  føles,  de  sidste  dog  utydeligt.  Nedenfor  den 
normalt  liggende  Navle,  omtrent  paa  det  Sted,  hvor  de  ydre  Kjønsred- 
skaber  skolde  findes,  udgaar  fra  en  fremstaaende  Knude,  1  hvilken  mao 
utydeligt  føler  rundagtige  Knogler,  to  Uoderlemmer,  af  hvilke  det  højre 
kun  er  faa  Centimeter  langt  og  ligner  en  Ampotatlonsstump ,  medens 
det  venstre  bestaar  af  et  temmelig  tykt  Laar  og  et  I  Knæleddet  bøjet 
(Ankylose  og  Kontraktur)  Skinneben,  som  er  meget  spinkelt,  synes  næsten 
at  mangle  Muskler  og  ender  med  en  uudviklet  Fod  med  faa  Tæer ;  denne 
Fods  Leje  er,  paa  Grund  af  Bøjningen  i  Knæet,  op  imod  det  vel  formede 
venstre  Knæ.  Det  overtal  lige  Ben  er  fuldstændigt  ubevægeligt  og  føles- 
løst; hun  føler  ikke  Berøring  her,  har  heller  ikke  Smerter  I  det,  end- 
skjøndt  der  ved  Tryk  har  dannet  sig  en  temmelig  omfangsrig  og  dyb 
Ulceration  paa  dets  bageste  Flade. 

Ted  denne  Rellggenhed  af  de  to  mellemste  overtalllge  Cnderlemmer 
i  Egneu  af  Bækken  udgangen  hos  et  normalt  Individ  er  Mundlngerue  for 
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Urin  og  Hjøonédikabernd  trasgl  ud  af  dens  Doraule  Xeje  tU  bagge 
Sider.  Idet  der  flndet  en  UrinrørsmundiDg  og  en  Skamspalte  imellem  hvert 
af  de  normale  Lemmer  og  det  nærmestliggende  overtallige;  den  venstre 
er  dog,  svarende  til  det  paagjældende  overtalltge  Lems  stærkere  Udvik- 
ling, mere  udviklet,  hvorimod  den  højre  Skede  er  meget  lidt  udviklet  og 
Ikke  kan  sonderes;  paa  begge  Sider  foregaar  Urin  udtøm  mel  se  og  Men- 
struation, efter  Angivelserne  samtidigt  og  regelmæssigt  Tarmaabntngen 
mangler  fuldstændigt  paa  højre  Side,  paa  venstre  har  den  sin  normale 
Pladi  og  fungerer  normalt. 

Paa  den  forreste  Side  af  det  mest  rudimentære  Lem  findes  en  ret 
vel  dannet  Brystkjertel  af  normal  Størrelse  og  Porm  med  erektll  Vorte. 

Indvendig  Undersøgelse  af  Urin-  og  Kjønsredskabeme  lod  sig  Ikke 
udføre. 

Paa  højre  Tvillingdel  findes,  hvor  Overgangen  Imellem  Kryds-  og 
Halebenet  maa  antages  at  være,  fra  Huden  af  en  blød,  slap  cylindrisk 
Udvæxt  af  en  halv  Fingers  Længde,  der  minder  om  Halen  hos  Sirenerne 
og  utvivlsomt  har  samme  Betydning.  Den  forekommer  nemlig,  naar 
Hoftebenene  ikke  ved  Symphysis  sacro-lllaca  ere  forenede  med  Kryds- 
benets  Sideflader  men  med  Promontorium ,  aaa  at  Kryds-  og  Halebenet 
ligge  helt  udenfor  Bækkenringen  og  ere  rettede  bagtil  under  en  næaten 
ret  Vinkel.  Her  turde  noget  lignende  være  Tilfælde,  da  begge  de  mel- 
lemste Hofteben  saaledes  ere  dannede  paa  en  ganske  afvigende  Maade. 

Om  end  denne  Beskrivelse  Ikke  ved  nøjagtige  Maalinger  giver  et 
fuldstændigt  Billede,  saa  er  den  dog  tilstrækkelig  til  at  karakterisere 
Hisdannelsen  1  sine  Hovedtræk.  Der  foreligger  nemlig  et  Tilfælde  af 
ufuldstændig  Fordobling  af  Legemets  nederste  Halvdel,  det  hører  altsaa 
tU  Foersters  Terata  anadldyma,  der  omfatter  alle  Former  fra  begyndende 
Axefordobling  til  fuldstændig  Fordobling  af  Axen  og  Lemmerne  aamt  de 
indre  Organer.  I  dens  mest  udprægede  Form  vilde  alle  fire  Lemmer 
være  fuldt  udviklede  og  ligeledes  Bækkenorganerne  dobbelte,  men  den 
forekommer  saa  overordentlig  sjældent,  at  Foerster  I  1866  kun  kunde  op- 
drive 8  Tilfælde.  Som  Hovedbetegnelse  for  disse  Misdannelser  bruges 
Benævnelsen  DIpygus,  der  da  nærmere  bestemmes  ved  Lemmernes  Tal. 

Skelettets  Forhold  er  altsaa  følgende:  To  Lændehvirvelsøjler  med 
Krydsben  og  Haleben  og  tilhørende  Bækkener  og  fire  Uoderlemmer  ud- 
gaaende  fra  en  enkelt  Brysthvtrvelsøjle,  og  begge  Bækkener  ere  stillede 
saaledes  Side  om  Side,  at  venstre  Hofteben  paa  det  højre  berører  h^re 
Hofteben  paa  det  venstre,  men  disse  mellemste  Bækkener  mangle  noget 
af  deres  øvre  Parti,  de  to  ydre,  som  bos  et  normalt  Individ  vilde  være 
forbundne  ved  Symphysis  pubis,  ligge  altsaa  med  Skambenene  langt  fra 
hinanden,  saa  at,  saaledes  som  ved  Exstrophia  vesicæ,  Bækkenringen  Ikke 
er  lukket  fortil,  og  heri  ligger  en  væsentlig  Aarsag  tH  hendes  vaklende 
Gaug,  (Wiener  med.  Woohenschr.    1877.    Nr.  49.) 


Rettelse. 

Herved  tillader  jeg  mig  at  henlede  Eollegers  Opmærk- 
Bombed  pua  eo  Trykfejl  i  min  Bog:  tOm  Smaabøroa  Er- 
Dæriag  og  Pleje«.  Jeg  er  først  nylig  selv  bleven  opmærk- 
som paa  den.  Side  95  nederst  paa  Siden,  hvor  Bfederts 
Plødeblanding  omtales,  staar  der  nemlig  Vs  Pægl  Fløde  til  iVsPot 
Vand,  medens  der  skulde  have  staaet:  l^s  Pægl  Vand. 

O.  6.  Stage. 


SI 

TakaBM*  DistiikUIcgeeinbedet  for  Norderøerne  blandt  FsrMiue  er 
ledigt.  Løn:  fri  iøM  og  t40D  Kr.  aarUg  med  Tlllsg  af  200  Kr.aarllg 
for  hver  6  Aars  TJeDeste,  dog  at  Løoniogen  Ikke  overstiger  2200  Kr. 

ADsøgoioger,  skroToe  paa  behørigt  stemplet  Papir  og  ledsagede  af 
fornødne  Vidoesbyrd,  indleveres  Inden  den  30te  Janaar  til  SondhedS'^ 
kollegiets  Dekanus,  Prof.  bt,  med.  Warncke,  KompagoUtriBée  22. 


IMilkld.     Den   6te   ds.  døde    Overlæge   ved   Gardehusarregimentet 
J'.  P.  Jørgensen,  nasten  70  Aar  gi. 


Ovcntgt  ører  SjgdoBBe,  DødslUd  øg  Fsdslar  I  IJøbøihim 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  1  (Igen  26de  Decbr.—  Iste  Jan.  an- 
meldt 666  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  541  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  25,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  6,  ondartet 
Halsssfge  13,  Strubehoste  2,  Kighoste  12,  Faaresyge  11,  gastr.  Feber  12, 
tyf.  Feber  2,  exantemalisk  Ty  fos  O,  Modgå  øg  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  61,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  18, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  KøldfeberB,  Brystkatarr  259,  Grippe4, 
Langebetændelse  27,  Balsbetændelsø  66.  akut  Lødderevmatlsme  9.  andre 
Farsoler  8  (Øjenbetændelse  3,  Zona  1,  Nældefeber  3  og  Erytem  1  Tilfælde); 
desuden  Gonorré  81,  venerisk  Saør  16,  erhvervet  Syfilis  9,  medfødt  Sy- 
filis 1,  Fnat  8,  Drankergalskab  7,  Brændevlnssyg-dom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold ti)  Folkemængden  fbrekomne  1:  Frederiksholms  Kanal,  Strandgade 
og  Frederiksberggade. 

Dødsfaideoes  Antal  er  98.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  It 
(Skariagensfebør  1,  ondartet  Balssyge  I,  Strubehoste  2,  Kighoste  1,  tyf. 
Feber  2,  IndeoL  Kolera  og  akut  Diarré  3,  Barselfeber  1);  konstJtu- 
tionelie  Sygdomme  20  (Lungesvfndsot  10);  voldsomme  Døds- 
aarsager  3  (Selvmord  2);  DannelsesfeJI  9;  lokale  Organsyg- 
domme 40;  Sygdomme  I  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Døds* 
a  ars  ag  er  14  (Tæring  hos  Smaaborn  6). 

Levendefødte  ere  139  <69  Drenge,  70  Piger);  Dødfødte  4. 

Begyndelsen  og  Slutningen  af  den  forløbne  Uge  ,have  været  for 
varme.  Midten  temmelig  kølig  med  betydelig  Nattefrost,  yinden  har 
varet  overvejeode  sydøstlig.  Luften  meget  fugtig;  oftere  Sne. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem« 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  31 ,  Mæslinger  102,  Skarlagensfeber  46,  Difteritis  og 
Kronp  16,  tyf.  Feber  og  Tyfus  41;  1  Krlstlaola  af  Skarlagensfeber  1;  1 
Stokholm  af  Skarlagensfeber  4,  tyf.  Feber  3;  i  St  Petersborg  af  Kop- 
per 13,  Mællfaiger  5,  Skarlagensfeber  8,  Difteritis  og  Kroup  16,  tyf. 
Feber  34,  exant.  Tyfus  3,  Fb.  recurr.  17,  Dysenteri  1;  i  Kdnlgsberg  af 
Mæslinger  2,  Difterilis  og  Kronp  5,  tyf  Feber  1,  Dysenteri  1 ;  i  Danzig 
af  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Krøop  9,  tyf.  Feber  1 ; 
1  StettlB  af  Skarlagensfeber  5,  Difteritis  og  Kroup  I ;  i  Hamborg  af  Mæs- 
linger 2,  Difteritis  og  Kroup  4,  tyf.  Feber  1 ;  i  Beriin  af  Mæslinger  3, 
Skariagensfeber  22,  Difteritis  og  Kroup  39,  tyf.  Feber  9 ;  1  Bryssel  af  Mæs- 
linger 4,  tyf  Feber  1;  i  Paris  af  Mæslinger  23,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis 
og  Kronp  64,  tyf.  Feber  19,  Dysenteri  1;  i  Wien  af  Kopper  12,  Mæs- 
linger 6,  Skarlagensfeber  7,  Difteritis  og  Kroup  32,  lyf.  Feber  5,  exant. 
Tyfus  1;  i  Rom  af  Kopper  1,  DIfUrilis  og  Kroup  2;  1  Alexandria  af 
Dysenteri  5;  1  Ny-York  af  Skariagensfeber  14,  Difteritis  og  Kroup  39, 
tyf.  Feber  7;  1  KalkutU  af  Feber  165,  asiatisk  Kolera  15;  i  Bombay  af 
Febris  remitt  173;  i  Madras  af  Kopper  34.  Dysenteri  180. 
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Bekjendtgjørelser. 


Instatut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroDprinsessegade  22) 

er  aabeot  for  Herrer  Kl.  7—9  og  l*/»— 2*/», 
for  Damer  og  Bero  Ri.  11—12  og  2^/»— S^/s. 

BebandliDg  i  Bjemmet  efter  Dærmere  Aftale. 

•re  iranp. 

Mentone, 

(AlpM  mritfaBM), 

PENSION  DU  NORD 
dansk  JPenHanat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalesceoter  Davolig 
efter  Brystsygdomme  ( LugebeUndlelse ,  Irtikitii,  latair. 
AtthMa)^  for  Brystsyge^  Cigt-  og  BJenesYage.  PeosioneD  har 
ttore,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  1.  Schjidte^  Adelgade  115,  1ste  Sal^  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Glutenmel 

fra  KjøbenhaTBS  Stivelsefabrik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  V.  iiides  Anvisning  sælges  fra 
Østergades  Materialhandel  å  1   Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Aadrea  Lassea,  Sygeplejerske,  er  flyttet  til  Baggesens* 

gade  11  A,  3djeSal. 

Paa  Grund  af  anden  Bestemmelse  nedsætter  jeg  mig 
ikke  som  Læge  i  Frederiksværk. 

Aadreai  løUer. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes   for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


BlaBcø  Lanoj  Bofirylikeri.     C.  A.  Beltxeli  ForUf. 


IJrteahafB.  1.  It.  Jamr  WK. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXV.  Nr.  3. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  I .  C.  Wtii:  ta  Nflé  if  m«  fekrik  IMåmujflimam  kmupåiMå.  ftf  bgv, 
åånnå.  Ingifif  InttalM  apMide  MioMkariK  f  ibMi.  Mifali  IH 
MfioMb  Mikab  i  Ijfbobii.  INmift  tt«  Sjiåmr,  MiW  tf  FfMr  i 
Ijfftolsfi.    tm«a|)iwbg. 


•m  B^e  af  ▼«•  fdkrUe  Iifekti#u8yg4«mM 

AinagsferiMliL 

Af  Fjsikus  Dr.  H.  G.  Weis. 


(Fortsat,  te  Nr.  1.) 

Til.    Mera. 

Uagtet  deoDe  Sygdom  belfUgvia)  ikke  bører  til  vore  egne 
iBfektioDaaygdomme »  aaa  har  jeg  dog  troet  at  burde  tage 
deo  med,  dels  fordi  den  dog  har  bjemaøgt  oa  forakjellige 
Gange,  og  yore  alappe  Forholdsregler  mod  dens  Indførelse 
og  Udbredelse  ikke  sikre  os  mod  et  nyt  Besøg,  dels  særligt 
fordi  den^^med  Hensyn  til  sine  Aarsagsforboid  og  sin  Od- 
bredelse  har  meget  tilfælles  med  deo  tyfoide  Feber,  samt 
fordi  den  har  været  Gjenstand  for  omhyggelige  Undersøgelser, 
der  i  den  nævnte  Retning  knnne  komme  til  Nytte  ogsaa  for 
den  sidst  nævnte  Sygdoms  Vedkommende. 

Den  Forfatter,  som  har  givet  de  bedste  Referater  af 
disse  Dndersøgelsers  Udbytte  er  utvivlaomt  Griesinger. 
Jeg  skal  heraf  meddele  et  kort  Oddrag,  for  saa  vidt  som 
det  kan  tfe&e  til  Oplysning  ogsaa  for  den  tyfoide  Feber. 

Kolera  bar  hidtil  ftnder  alle  Breddegrader,   hos  alle 

341«  ftøkht.  2Me  »d. 
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Folkeslag y  under  de  mest  forskjellige  Forhold,  altid  yæret 
den  samme  Sygdom.  Deo  medfører  derfor  altid  noget^  som 
giver  den  dette  ejendommelige  Præg,  noget,  paa  bvilKet  delte 
og  den  selv  beror,  o:  et  Smitstof,  som  kan  reproducere  sig. 
Denne  Reproduktion  er  tildels  afhængig  af  de  lolale  For- 
hold, men  disse  modificere  Ikke  Sygdommen  kvafitalivt. 

Kolera  forplantes  ved  et  Smitstof  hyppigst  og  mest  ad 
den  almindelige  Samfærdsels  Vej,  altid  uafhængig  af  Vind 
og  Vejr  og  Verdenshjørner;  den  udgaar  almindeligt  fra 
Brændpunkter,  der  oftest  dannes  af  større  Byer.  Den  rykker 
aldrig  hurtigere  frem  end  de  menneskelige  Samfærdsels- 
midler, og  dens  Gang  er  almindeligt  den  samme  under  de 
forskjellige  Epidemier,  med  mindre  de  lokale  Forhold  og 
Samfærdselsmidlerne  ere  betydeligt  forandrede. 

Kolera  udbreder  aig  i  det  Sroaa  almindeligt  ved,  al  d«r 
fra  en  kolerasmittet  By  til  et  hidtil  ikke  befængt  Sted  an- 
kommer en  Person,  som  allerede  er  syg  etter  snart  bliver 
det,  og  at  der  da  i  det  vedkommende  Hus  eller  i  dets 
Nærhed  eller  blandt  de  med  den  Syge  beskjæftigede  Per- 
soner gjentager  sig  lignende  Tilfælde.  Undertiden  har  der 
tilsyneladende  Ikke  været  nogen  Forbindelse  mellem  det 
første  indførte  Tilfælde  og  det  næste.  Det  er  ikke  alene 
Kolerasyge,  som  forplante  Sygdommen,  men  endnu  hyppigere 
dem,  som  kun  lide  af  Koleradiarré.  Mennesker,  som  i  en 
kolerasmittet  By  faa  Diarré,  rejse  med  denne  til  andre  Byer, 
og  deponere  Kolerasmitte  i  mange  Latriner  uden  maaske 
selv  at  faa  udtalt  Kolera. 

Der  haves  Erfaringer  for  stor  Udbredelse  af  Kolera 
blandt  Læger  og  Sygepassere,  og  der  haves  Erfaring  for  det 
Modsatte.  Saadant  afhænger  af  den  lokale  Renlighed,  sær- 
ligt med  Bensyn  til  Udtømmelserne,  deres  hurtige  Desinfek- 
tion og  Bortskaffelse. 

Bærerne  for  Kolerasmitstoffet  ere  Udtømmel- 
serne fra  de  Personer,  som  lide  af  Kolera  eller 
Kolera  diarré;  Kolera  udbredes  ved  Udtømmelserne,  dela 
ved  tilsmudset  Linned  og  andet  saadant,  dels  ved  at  Ud- 
tømmelserne henkastes  i  Latriner,  Møddinger,  Kloaker,  og 
herfra  give  Luften,  Drikkevandet  og  Affaldsstofferne  Tilsæt- 
ning af  Smitstof,  som  blandet  i  de  sidste  yderligere  ud- 
vikles og  formeres,  og  da  dér  danner  nye  Udgangspunkter 
for  Sygdommen,  omkring  hvilke  senere  nye  Tilfælde  grup- 
pere sig.  fin  aviokton  Oprindelse  af  Kolera  kaa 
ikke.  antages  lige  over  for  Sygdommens  Vandringer  og 
øvrige  Forhold,   og  for  dens  hyppige  Forphmtelse   ved  de 
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nkontronerede  Koieradiarréer,  for  de  denred  ofte  dannede 
Brsndpnnkter,  for  de  Erfaringer,  som  haves  angaaende  Smit- 
stoffets Alder,  uden  at  det  har  tabt  sin  Evne  til  at  reprodu- 
cere Sygdomroen,  henholdsvis  2,  S,  2  Maaneder. 

Kolera  kan  forplantes  gjennem  Lnften  i  kortere  Af- 
stand. Den  holder  sig  undertiden  i  en  Gaard  eller  større 
Anstalt  alene  til  de  Beboere,  som  besøge  en  bestemt  Latrin. 

Kolera  trives  bedst  dér,  hvor  Grunden  har  Tilsætning 
af  raadne  organiske,  særligt  fækale  Dele,  derfor  bedst  paa 
porøs  Grund,  som  er  mest  modtagelig  for  saadan  Tilsæt- 
ning; i  Dale  uden  godt  Afløb,  ved  langsomt  løbende  Moder, 
paa  Flader,  som  undertiden  oversvømmes,  i  Kjælderboliger. 

Kolera  (ligesom  Tyfus)  er  stærkt  paavirket  af  Grund- 
vandets vexlende  Højde,  den  tiltager  under  den  lave  Vand- 
stand. Den  begunstiges  ved  Overbefolkning,  Ophobning  af 
Smuds,  organisk  Affald  og  især  af  Bxkrementer;  disse 
Sager  danne  ved  Tilsætning  af  de  Syges  Udtømmelser 
Brændpunkter,  hvorfra  Sygdommen  udbredes  ved  Uddunst- 
ninger. 

Hvor  der  hersker  udbredt  Diarré,  finder  Kolera  ligesom 
Tyfiis  frugtbar  Jordbund. 

En  Koleraepidemi  begynder  altid  med  enkelte  spredte 
Tilfælde  gjennem  nogle  Uger,  før  det  mere  almindelige  Ud- 
brud kommer.  Den  opstaar  afdrig  paa  én  Gang,  som 
la  Grippe.  Udbredelsen  sker  igjennem  de  ved  Indførte  Til- 
fælde af  Diarré  eller  Kolera  dannede  Brændpunkter.  Under- 
tiden forekom  de  spredte  Tilfælde  I  lang  Tid  uden  at  danne 
Epidemi,  fordi  Jordbunden  ikke  egnede  sig  dertil;  det  blev 
ved  Brændpunkterne. 

Under  en  Koleraepidemi  findes  Sygdomstilfældene  i  for- 
skjellige  Grader:  Gastricismer ,  Diarréer^  som  igjennem  alle 
Gradationer  nærme  sig  til  den  udtalte  Kolera. 

Pettenkofer  har  i  en  i  Deutsche  Vierteljahresschrift 
f&r  Offentl.  Gesundheitspflege  fra  1877  indført  Kritik  over 
to  officielle  Beretninger  om  Koleraepidemier  i  Ostindien  og 
i  Nordamerika  søgt  at  imedegaa  fiere  af  de  her  efter  Griesinger 
fremsatte  Ansknelser,  hvorved  han  især  støtter  sig  paa  den 
ostindiske  med  hans  egen  Grundluftsteori  stemmende  Beret- 
aiug,  der  er  forfattet  af  Cunningbam. 

Gunninghams  Anskuelser  ere  sammenfattede  i  føl- 
gende Sætninger:  Den  menneskelige  Samfærdsel  er  af  under- 
ordnet Betydning  for  Udbredelsen  af  Kolera.  —  Sygevogtere 
blive  under  Koleraepidemier  i  paafaldende  Grad  sjældent  an- 
grebne af  Sygdomman.   —   Man   har   intet  Bevis  for,   at 
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Kolerasygefi  Udtømmelser  udbrede  SygdomroeD,  —  Kolera  i 
Indien  afhænger  af  yisse  hidtil  ulijendte  Forhold  i  Luften 
og  Grunden,  hvilke  i  lavt  liggende  Egne  altid  ere  tiUtede, 
i  hejt  liggende  kun  undertiden.  —  Faren  for  at  angribes  af 
Kolera  ligger  i,  at  man  udsætter  sig  for  disse  Forhold ,  ikke 
i  de  Syges  Udtemmelser.  —  Man  modarbejder  Kolera  kun 
ved  forbedret  Hygiejne. 

Disse  Udtalelser  ere  med  nogen  Modifikation  tiltraadte 
af  Pettenkofer,  og  han  seger  paa  forskjeliig  Maade  at 
støtte  dem.  Man  har,  siger  han,  længe  paastaaet,  at  Kolera 
især  er  bleven  forplantet  ved  den  menneskelige  Samfærdsel 
paa  Floderne;  men  at  Kolera  følger  FlodernOi  bør  ikke  for- 
klares ved  Samfærdselen,  men  særligt  ved  det  fugtige  og 
usunde  Terræn,  som  danner  Grunden  for  de  ved  Floderne 
liggende  Byer. 

Man  har  sagt,  at  Kolera  altid  følger  den  almindelige 
Samfærdsels  Veje;  men  dette  modsiges  ved  Erfaring  fra  de 
senere  Epidemier,  særligt  med  Bensyn  til  Jærnbanerne.  — 
At  de  Syges  Udtømmelser  ikke  kunne  være  et  sædvanligt 
Forplantelsesmiddel  for  Kolera,  ses  af,  at  Sygepasserne 
ikke  oftere  angribes  end  andre  Mennesker,  uagtet  de  ikke 
kunne  undgaa  at  tilsøles  af  Udtømmelserne  og  endog  ofte 
maa  tørre  de  tilsølede  Klæder  paa  sig,  og  af  at  OtMluk- 
tion  af  Koleralig  saa  vidt  vides  ikke  har  givet  Anledning  til 
at  Læger  bleve  angrebne,  uagtet  Obducenterne,  ligesom  Syge- 
passerne ofte  maa  have  haft  Saar  eller  Rifter  paa  Hænderne. 

Herimod  maa  jeg  imidlertid  bemærke,  dels  at  Obduk- 
tioner overhovedet  yderst  sjældent  give  Anledning  til  anden 
Infektion  end  den  septikæmiske,  dels  at  det  Forhold,  i 
hvilket  Læger  og  Sygepassere  angribes  af  Kolera,  som  ovenfor 
bemærket,  er  aldeles  forskjelligt  i  de  forslyellige  Epidemier, 
og  at  saadant  væsentligt  afhænger  af  den  lokale  Ventilation 
og  den  personlige  Renholdelse. 

Den  i  Wien  1874  aHioldte  Kolerakonferents  har  udtalt, 
at  Sygdommen  kan  forplantes  ved  de  Personers  Effekter,  som 
komme  fra  inficerede  Steder,  særligt  naar  de  have  været 
hos  Kolerasyge,  og  at  dette  kan  ske  paa  lang  Afstand,  naar 
Effekterne  have  været  aflukkede  fra  den  frie  Luft. 

Dette  skal  efter  Pettenkofer  forklares  derhen,  at  Ko- 
lera kan  forplantes  fra  Sted  til  andet,  og  at  denne  Forplan- 
teise oftere  sker  ved  de  Syge  end  ved  de  Sunde,  og  han 
søger  at  begrunde  det  sidste  derved,  at  der  fra  inficerede 
Steder  forholdsvis  skulde  ankomme  flere  syge  end  sunde 
Mennesker,  hvad  der  jo  er  komplet  urigtigt. 
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Saa  yidt  som  jeg  har  kunnet  opfatte  Pettenkofer's 
Meoiog  i  denne  Sag,  hvad  der  unsgteligt  er  faldet  mig 
Tanakeligt,  saa  tror  han  ikke,  at  der  i  den  Koleraaygea 
Legeme  dannes  noget  Smitstof,  aom  kan  forplante  Syg- 
dommen til  Andre,  og  anser  den  Syges  Ddtemmelser  for 
Qskadelige.  Ban  lægger  alene  Vægten  paa  de  lokale  For- 
bold, navnlig  den  fugtige  Grund  med  veilende  Vandstand,  i 
hvilken  Smitstoffet  dannes  (om  avtoktont  elier  i  Felge  en 
fra  Syge  nedlagt  Spire,  ses  ikke),  hvorfra  det  kan  overføres 
til  Luften,  til  Vandet  og  til  andre  Gjenstande,  og  hvorfra 
det  kan  føres  ved  den  menneskelige  Samfærdsel.  Ved  denne 
Samfærdsel  forplantes  kun  enkelte  Funker,  og  disse  kunne 
kun  dér  fremkalde  større  Virkninger,  hvor  der  er  ophobet 
lokalt  explosivt  Materiale,  men  de  blive  uden  Virkning, 
hvor  dette  mangler.  Det  exploderende  Stof  findes  ikke  i 
Menneskene,  men  i  Grunden,  som  dog  er  under  Indflydelse 
af  Klima  og  den  menneskelige  Husholdning. 

Epidemiernes  Intensitet  afhænger  af  de  lokale  Forhold, 
aldrig  af  Smitstoffets  Udbredelse.  Det  gaar  her  ligesom  ved 
Krudtminerne,  1  Funke  bevirker  lige  saa  stærk  Eiplosion 
som  1000  (hvad  den  jo  ingenlunde  gjør).  Han  indrømmer 
imidlertid  de  Syges  Ddtemmelser  nogen  Betydning,  for  saa 
vidt  som  de  kunne  være  Bærere  af  Smitstoffet  og  kunne 
bevare  dette  livskraftigt  under  en  længere  Transport.  Hvor- 
ledes dette  kan  forenes  med  hans  Paastand,  at  Smitstoffet 
ikke  avles  !  den  Syges  Legeme,  skal  jeg  henstille,  ligesom 
adskilligt  Andet,  der  er  mig  uklart. 

Der  findes  i  Hirsch*8  Jahrsb.  i  hans  geogr.  PathoL 
os  i  Pettenkofer*s  og  BuhTs  Zeitschrift  fOr  Biologi 
en  stor  Del  kortere  og  længere  Meddelelser  om  forskjellige 
Koleraepidemier.  De  sigte  næsten  alle  hen  til  Sygdommens 
Aarsagsforhold,  og  35  af  dem  synes  at  være  anvendelige  til 
Belysning  for  den  tyfoide  Feber.  Jeg  har  derfor  af  disse 
Meddelelser  gjort  et  skematisk  Dddrag,  som  jeg  her  skal 
fremsætte. 

Af  disse  35  Epidemier  Tsre  13  Indførte  ved  Personer,  som  allerede 
bt?de  lolera  eller  fik  den  kort  efter  Ankomsten  til  det  hidtil  Ikke  Infi- 
cerede Sted.  7  Epidemier  vare  indførte  yeå  abortlve  Former  af  Kolera, 
idet  Personer  fra  smittede  Steder  lidende  af  en  tilsyneladende  simpel 
Diarré  rejste  til  eller  igjennem  hidtil  osmiitede  Steder  og  undervejs  be- 
nyttede Latriner  paa  hvert  Sted  og  deri  deponerede  Kolera  smitte.  I 
4  Epidemier  indførtes  Sygdommen  gjennem  sonde  Personer.  For  de 
øvrige  Epidemier  anføres  det  Ikke,  hvorvidt  Sygdommen  var  indført  ved 
Smitte. 

1  13  Epidemier  blev  Sygdommen  n  db  redt  gjennem  Kolera-  og 
Kolerlnesyge,  1  3  Epidemier  hlev  saadan  personlig  Overførelse  Ikke  lagt- 
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taget  I  10  Epidemier  blev  Sygdommen  udbredt  ved  forskjellige  Effekter, 
Davnllgt  Ycd  urent  Liuned,  som  hyppigt,  men  iliiee  altid  var  besudlet 
med  de  Syges  Udtømmelser;  1  1  Tilfølde  var  det  en  nylig  fra  smittet 
Sted  aukommen  baade  da  og  senere  sund  Mands  Linned,  der 
blev  vadsket  af  hans  Kone  og  derefter  hos  hende  frem- 
kaldte Kolera,  ligesom  ogsaa  kort  efter  hos  deres  to  Børn, 
og  det  var  overbovedet  især  Yadskerkoner  og  Sygepassere,  som  bleve  de 
først  angrebne.  Undertiden  var  det  Sengehalm  og  andet  Straa,  som  var 
Smittens  Bærer,  endog  Tømmeret  I  de  store  Tømmerflaader,  som  bringes 
fra  Polen  tU  de  preussiske  Østersøbavne,  antages  at  være  Bærer  af 
Smitten,  ligesom  ogsaa  aldeles  tomme  Værelser,  som  havde  buset  Kolera- 
syge eller  Koierallg.  1  et  saadant  Værelse  bevaredes  Smitstoffet  livskraftigt 
i  3  Maaneder.  Drikkevandet  viste  sig  at  have  forplantet  Sygdommen  i 
5  Epidemier,  medens  saadan  Forplanteise  benægtedes  i  2.  Grundvandet 
fik  Skylden  i  4  Epidemier,  men  frakjendtes  al  Skyld  I  5.  I  6  Epidemier 
fandtes  Sygdomsaarsagen  i  den  fugtige  og  porøse  Grund,  særligt  den 
tørvholdige.  De  angrebne  Steders  Beliggenhed  over  eller  under  det  om- 
liggende Terræn  havde  i  4  Epidemier  tydelig  Indflydelse,  idet  der  i  det 
højere  liggende  Terræn  angrebes  1 — 3  p.  M.  af  Befolkningen,  I  de  lavere 
liggende  28 — 41  p.  M.  Sygdommens  Udbredelse  igjennem  Latriner  blev 
kun  1  2  Epidemier  eftervist. 

1  3  Epidemier  angrebes  der  mange  Læger,  i  1  slet  ingen j  1  4  Epi- 
demier ligeledes  mange  Sygepassere,  i  1  faa,  1  1  slet  ingen. 

2  Epidemier  antoges  at  være  begrundede  I  den  med  raadne  Sub- 
stanser opfyldte  Grund.  I  1  Epidemi  spillede  de  Syges  Udtømmelser 
Hovedrollen.  Hygiejnen  havde  i  4  Epidemier  en  tydelig  Indvirkning  paa 
Sygdommen,  der  holdt  sig  mest  til  lave,  fugtige,  svinske,  fattige  Huse, 
særligt  Kjældere  og  Baghuse.  I  1  Epidemi  var  det  omvendte  Tiirældet. 
Desinfektion  af  Latrinerne  viste  sig  nyttig  i  1  Epidemi,  unyttig  i  1. 
Sygdommens  Inkubation  veilede  ira  3  til  21  Dage. 

Denne  skematiske  Meddelelse  er  i  høj  Grad  ufuldstændig 
og  besvarer  langt  fra  for  hver  Epidemi  de  Spørgsmaal,  som 
med  Hensyn  til  Sygdommens  Aarsagsforhold  kunne  stilles. 
Det  er  saaledes  for  15  Epidemiers  Vedkommende  forbigaaet 
med  Tavshed ,  hvorvidt  de  første  Tilfælde  vare  indførte 
andetstedsfra  elier  ikke.  Ved  II  Epidemier  omtales  der  ikke, 
hvad  der  var  Skyld  i  Sygdommens  Udbredelse,  om  personlig 
Smitte,  Smitte  gjennem  Effekter,  Smitte  gjennem  Drikkevand| 
eller  Latriner.  Udbredelsen  gjennem  disse  sidste  er  kun 
omtalt  ved  2  Epidemier,  uagtet  denne  Udbredelsesmaade 
dog  almindeligt  anses  for  den  hyppigste. 

Ved  enhver  af  disse  Epidemier  er  der  kun  fremhævet 
de  Forhold,  som  særligt  have  tiltalt  den  refererende  Læge; 
men  disse  Referater  stemme  i  de  mest  væsentlige  Punkter 
godt  baade  indbyrdes  og  med  den  af  G  riesinger  leverede 
Udsigt  over  Koleraens  Væsen  og  Aarsagsforhold  og  give 
adskillige  hertil  sigtende  Oplysninger. 

Vi  se  saaledes  deraf,  at  det  langt  overvejende  Antal  af 
Epidemier  blev  paaviseligt  indført  fra  allerede  smittede  Steder, 
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al  dette  aloiiDdelig  bevUedes  af  Peraoner,  eom  allerede  selv 
bairde  Kolera  eller  snart  fik  deo,  mea  ogsaa  af  Personer, 
soen  kom  fra  smittede  Steder  oied  Diarré,  uden  at  denne 
senere  gik  over  til  Kolera*);  at  SmitstoGTet  ogsaa  feres  fra 
Person  til  anden  dier  i  Effekter,  og  da  hyppigst  I  de  Syges 
Linned,  undertiden  gjennem  Sdje  sund  Person;  at  saa  vel 
Drikkevandet  som  Grundvandsforholdene  paa  flere  Steder 
vare  i  kavsalt  Forhold  til  Sygdommen,  navnlig  hvor  det 
havde  faaet  Tilsætning  af  de  Syges  Ildtemmelser;  at  Syg** 
dommen  trives  bedst  paa  porøs  og  fugtig  Grund,  om  den 
endog  ikke,  som  af  Petteokofer  paastaaet,  udelukkende  holdt 
sig  dertil;  at  Stedets  Elevation  over  Omgivelserne  i  Alminde* 
lighed  havde  stor  Indflydelse  paa  Sygdommen,  der  fandtes 
langt  hyppigere  og  i  sterre  Udbredelse  paa  de  lavt  liggende 
Steder  Dg  i  Nærheden  af  Floder;  skjøndt  ogsaa  det  mod« 
satte  undtagelsesvis  fandt  Sted. 

Latrinerne  ere  som  anført  satte  i  Forbindeise  med  Syg- 
dommens Udbredelse  langt  sjældnere,  end  man  skulde  vente 
eflter  den  almindelige  Tro  paa,  at  de  Syges  Udtømmelser  for* 
trinevis  om  end  ikke  udelukkende  ere  Smittens  Bærere. 
Ogsaa  er  en  raadden,  særligt  fækal  Tilsætning  til  Jordbunden 
mindre  hyppigt  paapeget  som  medhjælpende  Aarsagsmoment, 
end  stemmende  med  de  almindelige  Begreber;  ligesom  over- 
hovedet de  hygiejniske  Forhold  ikke  synes  at  have  været 
særligt  paaagtede.  Det  er  gaaet  de  her  refererende  Læger 
med  Kolera  ligesom  adskillige  andre  Læger  med  den  tyfoide 
Feber,  de  vare  tilfredsstillede  ved  Smitten  som  Aarsags* 
moment,  og  søgte  ikke  efter  andre. 

I  en  af  de  nævnte  Beretninger  er  der  meddelt  Erfaringer 
for,  at.Kolerasmitstoffet  kan  i  21  Dage  opbevares  livskraftigt  i 
de  Syges  Linned;  i  en  anden,  at  det  er  bevaret  livskraftigt 
1  3  Maaneder  i  et  tomt  Værelse,  i  hvilket  der  havde  ligget 
et  Rolerallg;  i  en  tredje  Beretning  havde  man  Erfaring  for, 
at  Koleraens  Inknbation  -  kan  vare  indtil  21  Dage. 

Ved  at  sammeostiile  disse  for  Kolera  lodvundne  Er- 
faringer med  dem,  som  haves  for  den  tyfoide  Feber,  vil 
det  ses,  al  disse  to  Sygdomme,  i  hvor  forskjellige  de  ellers 
ere,   dog  have  omtrent  de  samme  Aarsagsforhold. 


*)  Herben  hører  en  af  Hogyes  onder  eo  KoltraepMeml  i  Indien  1872 
gjort  Erfaring.  Han  anstillede  en  Ræklie  Forsøg  med  friske  Kolera- 
exkrementer  paa  Dyr  og  blev  ved  et  af  disse  assisteret  af  sin  Tjener. 
Denne  fik  Tarnikatarr,  næste  Dag  fik  Tjenerens  Dalter  Tarmkatarr, 
og  4  Dage  derefter  forekom  der  2  Tilfælde  af  Kolera  1  samme  Hus, 
hTor  dea  tidligere  Ikke  tar  forekommeD. 
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De  have  begge  et  specifikt  Smitstof,  der  for  den  mere 
intense  Eolera  med  dens  voldsommere  og  farligere  Porleb 
og  dens  burtigere  Udbredelse  er  saa  iøjnefaldende,  at  det 
nu  næsten  af  alle  Læger  anses  for  Sygdommens  eneste 
effektive  Aarsagsmoment,  medens  det  for  den  tyfoide  Feber 
med  det  langsommere  og  mindre  farlige  Forløb  og  den 
langsommere  Udbredelse  er  langt  mindre  iøjnefaldende  og 
derfor  af  adskillige  Læger  endnu  benægtes,  af  flere  vel  an- 
ses for  et  muligt,  men  ikke  for  et  almindeligt  Åarsags- 
moment. 

Smitten  forplantes  i  begge  Sygdomme  dels  direkte 
fra  Syg  til  Sund,  dels  indirekte  gjennem  3dje  sund 
Person  (bvad  der  dog  synes  kun  sjældent  iagttaget,  vel 
ogsaa  sjældent  er  eftersøgt);  gjennem  Effekter  og  da 
hyppigst  urent  Linned  tilsmudset  med  de  Syges  Udtøm«- 
melser;  gjennem  Drikkevand  med  uren,  særligt  fækal 
Tilsætning,  og  da  navulig  Tilsætning  af  de  Syges  Udtøm- 
melser. Den  udbredes  ligeledes  i  begge  Sygdomme  gjen- 
nem en  fugtig  Grund,  der  er  opfyldt  med  raadne  Stoffer 
og  har  faaet  Tilsætning  af  de  Syges  Udtømmelser, 
og  denne  Udbredelse  trives  især  paa  Steder,  som  have  stærkt 
vexlende  Grundvandsstand,  naar  Vandet  staar  lavt. 

Begge  Sygdomme  trives  bedst  paa  lavt  liggende 
fugtige  Steder,  særligt  med  anden  slet  Hygiejne, 
med  Smuds,  Fattigdom,  Overbefolkning,  ringe  Ventilation, 
ligesom  ogsaa  paa  pores  Grund,  der  let  optager  og 
længe  gjemmer  de  den  ved  urene  Afløb  tilførte  organiske 
Masser. 

For  begge  Sygdomme  synes  de  Syges  Udtømmelser 
fortrinsvis  at  væ.re  Bærerne  af  Smitstofferne.  Der 
er  for  begge  Sygdomme  Exempler  paa  Forplantelsen  ved 
Smitte  fra  abortive  Sygdomsformer,  og  ligeledes  ved 
gammelt  og  i  længere  Tid  overgjemt  Smitstof. 

Kolera  og  tyfoid  Feber  have  saaledes  de  samme 
Aarsagsforhold  saavel  i  det  Store  som  i  det  Smaa,  men  de 
ere  for  det  sidstes  Vedkommende  ved  den  tyfoide  Feber 
sjældnere  paaviste  i  nogle  Punkter  og  derfor  mindre  aner- 
kjendte,  hvad  navnlig  er  Tilfældet  med  Sygdommens  For- 
planteise  gjennem  3dje  sund  Person ,  gjennem  Effekter, 
gjennem  gammel  overgjemt  Smitte  og  gjennem  abortive 
Former. 

Disse  4  Momenter  ere  ved  den  tyfoide  Feber  ikke  saa 
hyppigt  efterviste  (vel  næppe  tilstrækkeligt  eftersøgte),  at  de 
i  den  almindelige  Lægebevidslhed  ere  komne  til  at  danne 
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ForbiodeiaeBled  meUem  de  ofle  enkeltstaaende  smta  Epide« 
mier  og  sporadiske  Tilfælde  af  tyfoid  Feber,  som  derfor  til- 
lagdes avtoktoD  Opriodelse.  De  ere  derimod  ved  Kolera 
hyppigere  og  tydeligere  konstaterede,  og  dette  forøger  de 
paaviste  Tilfældes  Værdi  ogsaa  for  deo  tyfoide  Peber  og  be- 
styrker Troen  paa,  at  Aarsagsforholdene  i  alle  deres  Enkelt- 
heder ligesom  i  deres  Almindelighed  ere  de  samroe  for 
begge  Sygdomme;  at  nemlig  begge  Sygdomme  til  én- 
hverTid  og  paa  ethvert  Sted,  i  det  Store  som  i  det 
Smaa,  skyldes  udelukkende  ét  for  hver  af  dem 
ejendommelig  specifikt  Smitstof,  nyt  eller  gam- 
melt, og  hidrørende  fra  analoge  Sygdomstilfælde, 
fnldt  udviklede  eller  abortive,  og  overførte  direkte 
fra  Syg  til  Sund  eller  indirekte  gjennem  snnd 
Person,  Klæder,  Effekter,  Grunden,  Drikke- 
Tandet  m.  m. 


Nye  Bøger« 

Barald:  Philipsen:  Fremstilling  af  Øjets  Sygdomme 
til  Brug  for  Læger  og  Studerende.  Anden  gjennemsete  og 
forøgede  Odgave.  1ste  Hefte.  Kjøbenbavn  1877.  (Reitzel). 
264  Sider. 

Naar  man  ser  hen  til  Oftalmologiens  oOficielle  Stilling 
hos  os,  er  det  et  glædeligt  Vidnesbyrd  baade  om  vor  Læge^ 
stands  Interesse  for  denne  vigtige  Specialitet  og  om  at  den 
flittige  og  dygtige  Forfatter  har  vidst  at  træffe  det  rette,  at 
allerede  anden  Udgave  kan  foreligge  af  det  først  i  1874 
sluttede  Arbejde.  Idet  vi  i  det  Hele  benholde  os  til  den 
Anmeldelse  af  det  foreliggende  Hefte,  som  blev  givet  i  dette 
Tidsskrift  ved  første  Udgaves  Fremkomst  (3dje  R.  XV.  13.  14) 
skulle  vi  blot  bemærke,  at  en  noget  udførligere  Behandling 
navnlig  er  bleven  det  særdeles  smukke  indledende  Afsnit  til 
Del.  Fortrinsvis  har  den  noget  fyldigere  Fremstilling  af 
Farvesaosen,  der  jo  i  den  senere  Tid  har  været  Gjenstand 
for  saa  omfattende  tndersøgelser  og  faaet  en  særdeles  prak- 
tisk Betydning,  tiltrukket  sig  vor  Opmærksomhed. 


Beretning  om  Kommunehospitalet,  Øresunds- 
hospitalet  samt  Epidemilasaretherne  iKjøbenhavn 
for  1876.     Kjøbenbavn  1877.    209  Sider. 

Kommunehospitalet.     Antallet   af  behandlede   Pa« 
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Uentor  var  7824  (288  færre  enå  i  i  875).  Det  daglige  Qjeo^ 
nemsnUsaDtal  af  Indkomne  var  19,7,  af  Ddgaaede  og  Døde 
ligelede^  19,7.  Den  største  daglige  Belsgniog  forekom  deo 
13de  Februar  og  var  733,  den  31te  Juli  benlaa  5&0  Patienter, 
Middelbeløgn ingen  for  hele  Åaret  var  638» 

Antallet  af  Døde  var  667  (9,2  pGt.  af  de  udgaaede  og 
d^de  Patienter).  SuodbedstiUtanden  i  Hospitalet  har  efter  Over* 
læj^ernes  Beretninger  været  god.  Foruden  de  aedvanlige  Foran- 
staltninger med  Bensyn  til  lieolighed  og  Udluftning  er  der  blevet 
draget  Omsorg  for  grundigere  Udskylning  og  Rensning  af 
Splldevandsrerene  fra  Sygestuerne  ved  et  særegent  Apparat 
4  Gange  i  Aarets  Løb,  ligesom  Klosetterne  paa  Sygestue- 
gangene  ere  blevne  bedre  ventilerede  end  hidtil,  og  siden 
Midten  af  April  udskylles  samtlige  Hovedkloaker  hver  Uge. 
Tøjet,  der  er  benyttet  af  Patienterne.!  Fpidemlbygningen, 
desinGceres,  før  det  afgives  til  Hospitalets  Vadskeri.  Den 
Mangel,  der  var  ved  Ventilationen,  idet  denne  standsede 
hver  Morgen  og  Aften,  naar  de  to  Dampmaskiner  afløste 
hinanden,  er  ligeledes  afhjulpen.  I  Fruentimmerfløjen  imod 
Farimagsgade  er  der  udenfor  hver  anden  Sygestue  opsat 
elektrisk  Ringeapparat. 

Den  i  foregaaende  Aars  Beretning  omtalte  forestaaende 
Omordning  af  Sygeplejen  er  traadt  i  Kraft  saaledes,  at 
der  paa  Sdje  Afdeling  fra  1ste  September  1876  blev  ansat 
en  Plejemoder,  6  Assistenter  og  3  Elever,  der  hver  især 
modtoge  Instruxer  overensstemmende  med  de  i  saa  Hen- 
seende af  Lægeraadet  vedtagne  UdkasU  I  Økonomien  er 
der  truffet  de  Foranstaltninger,  som  vare  nødvendige  for  at 
tilvejebringe  den  tilsigtede  slørre  Afvexling  i  Kosten,  navnlig 
saaledes,  at  der  tilførtes  de  Syge  mere  Planteføde  (smlgn. 
forrige  Beretning). 

I  December  vedtoges  i  Lægeraadet,  at  Sygdomme  i  de 
kvindelige  Kjønsredskaber,  som  Ikke  ere  en  umiddelbar  Følge 
af  Barselseng,  samt  i  Blæren  og  Endetarmen  henvises  til 
de  kirurgiske  Afdelinger. 

I  s  te  Afdeling  (Overlæge  Holmer).  Dødeligheds- 
procenten har  været  5,6.  Sundhedstilstanden  har  været 
særdeles  god,  der  er  ikke  forekommet  noget  Tilfælde  af 
Pyæmi  eller  Septikæmi,  et  Resultat,  som  hidtil  ikke  har  været 
naaet  for  Afdelingen  i  al  den  Tid  Hospitalet  har  været  i 
Virksomhed  og  som  viser  Betydningen  af  Listers  Antiseptik. 
Af  Rosen  er  kun  forekommet  9  Tilfælde,  deraf  dog  det  ene 
opstaaet  udenfor  Hospitalet  og  indlagt  under  fejl  Diagnose 
og  to  Recidiver  efter  et  første. Udbrud,  henholdflvis  fra  4de 
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Afdeling  og  paa  selve  Afdeliogen  i  forrige  iar;  det  aDføres, 
at  i  iQtel  af  de  Tilfælde,  hvor  Rosen  optraadte,  havde  en 
/geonemfert  metodisk  Antiseptik  ladet  sig  bringe  i  Anvendelse 
i  Felge  Sygdommens  Beskaffenhed.  Titdeldeu  optraadte 
spredt  paa  tre  nær|  hvoraf  to  opstods  paa  samvie  s>tue  og 
ét  paa  en  Nabostue  kort  efter  hinanden,  saa  at  moiig  Sam* 
menhæng  imellem  dem  ikke  kan  udeiokkes;  hos  de  lo,  som 
døde,  skyldtes  Døden  kun  i  det. ene  Tilfslde  Rosen.  Andre 
Hospitalssygdomme  ere  ikke  forekomne.  Efter  Trakeotomi 
ere  11  udskrevne,  9  døde,  i  Modsætning  til  forrige  Aar,  da 
44  Dødsfald  kom  paa  Trakeotomiernes  Regniog  (56  pGi.  af 
de  Opererede). 

2den  Afdeling  |Prof.  Br&nniche).  Dødeligheds- 
procenten «- 15,4.  Af  Rosen  indlagdes  to  Tilfælde  noder 
fejl  Diagnose,  hvilke  strax  flyttedes  til  Epidemibygningen 
ligesom  de  5  Tilfælde,  der  opstode  paa  Afdelingen.  Pyæmi 
opstod  hos  en  ung  Mand  med  Olitis  media  suppurativa; 
han  helbrededes.  To  Patienter  indlagdes  uoder  fejf  Diagnose 
med  Dysenteri,  tre  Tilfælde  af  denne  Sygdom  opstode  i 
Afdelingen;  de  flyttedes  alle  til  Epidemibygningen  ligesom 
de  tre  Koppepatienter,  der  indlagdes  under  fejl  Diagnose,  og 
to  tilførte  Tilfælde  af  eiantematisk  Tyfus. 

3dje  Afdeliog  (Overlæge  Trier).  Dødeligheden 
»  13,6  pCt.;  Afdelingen  har  været  stærkt  belagt,  fortrinsvis 
fordi  under  denne  Afdeling  har  Epidemibygningen  været 
henlagt  i  dette  Aar.  Af  •Bospitalssygdomme*  er  kun  op- 
slaaet  et  Tilfælde  i  Afdeliogen;  en  Pyæmi  og  en  Stivkrampe 
modtoges  i  fuldt  udviklet  Tilstand.  For  saa  vidt  maatte 
Sundhedstilstanden  kaldes  god,  men  der  optraadte  I  Aarets 
Løb,  nemlig  i  Tidsrummet  fra  SIutDingeo  af  Januar  til  Midten 
af  Marts,  paa  denne  saa  vel  som  paa  flere  andre  af  Hospi- 
talets Afdelinger  en  Del  Tilfælde  af  Blodgang,  af  hvilke 
Flertallet  maatte  antages  at  skyldes  mangelfulde  hygiejniske 
Forbold  i  Hospitalet,  navnlig  vedrørende  Latrin-  og  Kloak- 
systemet, imedens  nogle  færre  kunde  formodes  at  være 
overførte  ved  Smitte  (i  Epidemibygniogco).  De  trufne  For«- 
holdsregler  (sammenlign  ovenfor  og  •Hospitals  Tidende.«  den 
2den  Avgust  1876)  synes  at  have  svaret  til  Densigten,  da 
der  siden  den  Tid  ikke  spores  nogen  slem  Lugt  fra  Reti- 
raderne eller  Spildevandsledningerne,  og  der  er  senere  kun 
opstaaet  4  Tilfælde  i  Hospitalet,  hvis  Andel  i  disse  maa « 
anses  for  meget  tvivlsom, 

Af  andre  Infektionssygdomme   opstode  paa  Afdelingen 
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to  Tilfælde  af  \yto\d  Feber,  et  af  exantematiek  Tyfus,  tre  af 
SkarlageDsfeber  og  tre  af  Skaalkopper. 

Paa  Grund  af  det  stærkt  forøgede  Arbejde  har  den  sæd- 
vanlige kliniske  Undervisning  ikke  kunnet  finde  Sted. 

4de  Afdeling  (Overlæge  C  n  g  e  I  s  t  e  d).  Dødsprocenten 
»»1,6.  Afdelingens  hele  Fysiognomi  har  været  det  sæd- 
vanlige; kun  har  Aaret  udmærket  sig  ved,  at  Patientan- 
tallet har  været  mindre  end  i  noget  andet  Aar  i  det  sidste 
Tiaar. 

6te  Afdeling  (Overlæge  Studsgaard).  Dødeligheds- 
procenten har  været  8,7;  af  14  for  Kroup  trakeotomerede 
døde  8.  Sundhedstilstanden  har  i  det  Hele  taget  været  god, 
og  Belægningen  ikke  betydelig,  undtagen  i  Vinlermaanederne, 
da  Mandfolkeafdelingen  var  stærkt  belagt.  Af  Bospitalssyg- 
domme  er  Rosen  opstaaet  hos  5  Patienter. 

6te  Afdeling  (Prof.  Gædeken).  Dødelighedsprocent 
8,74.  Sundhedstilstanden  har  været  god.  Af  7  Tilfælde  af 
Ansigtsrosen  som  Kompliliation  til  Delirium  tremens  ind- 
bragtes de  5  fuldt  udviklede,  de  andre  to  opstode  paa  Hos- 
pitalet i  Omfanget  af  kontunderede  Saar  i  Hovedet,  der  vare 
indbragte  fra  Byen;  tre  Tilfælde  af  Dysenteri  opstode  hen- 
holdsvis' 3,  7  og  14  Dage  efter  Indlæggelsen.  Der  ind- 
lagdes 16  Tilfælde  af  forsøgt  Selvmord,  hvoraf  to  døde;  de 
i\rembød  alle  Symptomer  paa  eller  Disposition  til  Sindssyg- 
dom eller  Hysteri;  paa  Afdelingen  forsøgte  to  sindssyge 
Mandfolk  Strangulation. 

Imellem  de  Sindssyge  fandtes  13  Mandfolk  og  1  Fruen- 
timmer med  Paresis  generalis;  for  de  12  Mandfolks  Ved- 
kommende paavistes  konstitutionel  Syfilis  for  flere  eller  færre 
Aar  siden,  om  den  13de,  der  kun  laa  i  5  Dage  paa  Afde- 
lingen, kunde  ingen  Oplysning  faas  i  denne  Retning;  heller 
ikke  om  det  ene  Fruentimmer,  men  her  var  Diagnosen  vist- 
nok temmelig  usikker. 

En  23-aarig  Soldat,  der  paa  Garnisonshospitalet  henlaa 
i  Bedring  efter  Angina  parot.,  hvortil  havde  sluttet  sig  en 
Orchitis,  indlagdes  med  en  næsten  furibund  Mani;  han  maatte 
lægges  i  Tvang  og  af  og  til  mades  ved  Hjælp  af  Sonden; 
Svulsten  i  Parotis  næsten  ophørt,  kun  ubetydelig,  ikke  øm 
Svulst  af  højre  Testikel.  Efter  10  Dage  blev  han  næsten 
pludselig  fuldstændig  rolig  og  fornuftig,  vidste  intet  om  det 
Passerede,  alle  Funktioner  kom  strax  i  Orden,  kun  var  han 
lidt  mat  og  snaksom  i  de  første  Dage;  efter  at  være  iagt- 
taget i  et  Par  Uger  blev  han  udskreven. 

Pladsforholdene  i  Gellerne  have  været  nogenlunde  gode. 
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Overlægen  fremhæver  størkt  den  liodviiiie  og  Dforoaft, 
der  Isggea  for  Dagen  af  FamilierDe,  naar  der  er  Sperga- 
maal  om  at  overfere  eo  Patient  til  en  Sindaaygeanatalt, 
skjøndt  Hoapitalet  gjer  AU  for  at  frematille  Sagen  i  det 
relte  Lya. 

Kvarantænehospitalet  •Øreaondshoapital«,  der 
er  beliggende  ved  Stranden  i  odenbya  Elædebo- Kvarter,  blev 
i  Aareta  Løb  monteret  for  30  Patienter,  men  der  indlagdea 
ingen. 

Epidemilaaaretet  paa  Enigbedavørn.  tOPatlenter 
overførtea  fra  forrige  Aar,  78  indkom  (S  havde  ikke  Bopper), 
79  helbrededea,  1  gik  til  Bommunehoapitalet,  8  (o:  0,9  pCt.) 
døde.  Ved  Aareta  Slutning  var  der  ingen  Patienter.  Sund- 
bedatilatanden  i  Lasaretet  bar  været  god, 

I  Laaareterne  paa  Rløvermarkavejenbari  Alt  været 
behandlet  8  Patienter,  ved  Aareta  Udgang  var  ingen  tilbage; 
ingen  døde;  ingen  Tilfælde  af  Hospitalsaygdom. 


Beretning  om  St.  Haoa  lloapital  for  Sindaayge 
i  1876.     Kjøbenbavn  1877.    64  Sider. 

Ved  Begyndelaen  af  Aaret  1876  var  Patieotatanden  643, 
ved  deta  Udgangen  666.  Tilgangen  forøgea  altaaa  fremdelea 
hvert  Aar,  i  Aar  meat  for  Mandfolkenea  Vedkommende  i 
Modaætning  til  de  tidtigere  Aar.  Dog  lykkedea  det  at  akaffe 
Piada  ved  Forboldaregler,  eom  dog  kun  kuode  have  en  ren 
midlertidig  Karakter.  Paa  Grund  heraf  beordrede  Hoapitaleta 
Direktør  Overlægen,  Prof.  Steenberg  at  udarbejde  et  Pro- 
gram for  Opførelaen  af  en  ny  Plejeatiftelae  til  120  Mænd  og 
120  Kvinder  og  derpaa  henvende  aig  til  en  Arkitekt,  aom  i 
Overenaalemmelae  hermed  akulde  udarbejde  Tegninger  og 
Dveralag.  Dette  vil  da  blive  forelagt  Kommunalbeatyrelaen, 
og  aaaledea  vil  det  førate  Skridt  være  gjort  tii  forhaabenllig 
for  en  længere  Aarrække  at  akaffe  Plads  til  Kjøbenhavns 
Kommunes  Sindssyge*). 

Ogaaa  i  Aar  har  Hoapitalet  været  fuldstændigt  fri  for 
Hoapitalasygdomme ,  og  Overlægen  nærer  ingen  Tvivl  om, 
at  dette  skyldes  den  nu  vel  regulerede  Ordning  af  hele 
Hospitalets  Kloak-  og  Latrinvæaen.  I  det  Hele  taget  har 
Sundhedstilstanden  hele  Aaret  rundt  været  god.  Medena 
Koidfeberen  i  de  første  Aar  af  Overlægens  Virksombed  var 


*)  SageD  er,  efter  h^ad  der  veWllltgat  er  meddelt  oø,  no  saa  vidt  frem- 
met, at  der  er  Sandsynlighed  for,  at  man  Til  kunne  begynde  at  bygge 
i  dette  Poraar.  Red. 
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en  stor  Pkrge,  har  den  vist  en  stadig  paafeldende  Aftagen 
siden  ded  ved  Opførelsen  af  de  nye  Bygninger  for  Pleje- 
stiftelsen  1  1869 — 72  foretagne  Omformning  af  Jordsmonnet 
og  Regulering  af  Aflebene;  kun  hos  enkelte  Patienter,  som 
i  de  foregaaende  Aar  havde  lidt  hyppigst  og  heftigst  af  denne 
Sygdom,  og  som  derved  vare  blevne  siærlig  disponerede  til 
at  afficeres  af  delte  Miasma,  Indfandt  der  sig  af  og  til  lette 
Recidiver.  

Beretninger  om  den  kjøbenhavnske,  den  nørre- 
Jyske  og  Østifternes  Sindssygeanstalter  i  1876. 
KJobenhavn  1877. 

Om  St.  Hans  Bopilal  er  det  Væsentligste  meddelt  efter 
dets  særegne  Beretning.  —  Den  nørrejyske  Anstalt  havde 
ved  Aarets  Udgang  en  Belægning  af  404  Patienter,  201  Mænd« 
203  Kvinder.  Den  store  Overvægt,  som  det  af  Beretningen 
ses  at  Bevægelsen  paa  Mandssiden  har  haft,  beror  alene 
paa  den  ringe  Afgang  af  Kvinder  i  Aarets  Løb;  Trangen  til 
Plads  for  Kvinder  har  netop  været  nieget  følelig.  Der  klages 
over  de  i  de  senere  Aar  stadigt  tillagende  Ulemper  med 
Hensyn  til  Opsynspersonalet,  der  for  en  stor  Del  forlader 
Tjenesten,  forend  de  ere  saa  indøvede,  at  man  har  nogen 
Nytte  af  dem,  ingenlunde  altid  af  egentlig  Dlilfred«hed  men 
blot  af  Lyst  til  at  prøve  noget  Andet.  Tidligere  kunde  An- 
stalten glæde  sig  ved  en  forholdsvis  stor  fast  Stok  af  et 
Personale,  der  kjendte  Tjenesten  og  Patienterne  og  følte  sig 
knyttet  til  Anstalten.  Det  Opsving,  Aarhus  har  taget  i  den 
senere  Tid,  og  den  hermed  i  Forbindelse  staaende  Ddtik«- 
ling  af  Riis  Skov  som  Lystskov  med  Dans  etc.  paa  tre  Punkter 
og  Fremblomstringen  af  et  Villakvarter  i  Anstaltens  umid-* 
delbare  Nærhed  i  det  Bælte  af  Krat,  der  tidligere  adskilte* 
Skoven  fra  Anstaltens  Ejendom,  kan  ikke  siges  at  være 
glædeligt  for  denne,  men  Priserne  paa  Parcellerne  har  været 
saa  høje,  at  Anstalten  ikke  har  kunnet  forebygge  det.  At 
Aarhus*  Ryomgaardbanen  vil  gjøre  Adgangen  til  Riis  Skov 
endnu  lettere  for  det  Adspredelse  søgende  Publikum  lader 
sig  let  forudse.  Ved  Justitsministeriets  og  Banebestyrelsens 
Imødekommen  er  der  sørget  for,  at  Banen  selv  volder  An-* 
Btalten  saa  lidt  Ulempe  som  muligt. 

Østifternes  Sindssygeanstalts  Beretning  er  udelukkende 
statistisk.  Patientstanden  ved  Aarets  Udgang  var  410, 
202  Mænd,  208  Kvinder. 
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Da  SundhedskommlssioneD  er  kommen  til  Kundskab 
om  I  at  el  Baarfarvningsmiddel,  der  under  Benævnelsen 
•Frederikseng  Haar-Elixir*  falbydes  her  i  Staden,  Yed  en 
længere  og  vedholdende  Brug  skal  have  fremkaldt  Symp- 
tomer, der  maatte  give  Formodning  om  en  kronisk  Blyfor- 
giftniog,  og  da  det  ved  kemisk  Analyse  af  bemeldte  Middel 
har  vist  sig,  at  det  indeholder  en  betydelig  Mængde  af  et 
opløseligt  Blysalt  (Blysukker),  finder  Sundhedskommissionen 
sig  foranlediget  til,  ligesom  i  sin  Tid  med  Hensyn  til  Ballø 
vegetable  Sicilian,  Bair  Renewer,  herved  at  advare  mod 
Forhandling  og  Brug  af  ovennævnte  Frederiksens  Haar- 
Blixir. 

SoDdhedskommlssionen  for  Staden  KjøbenhavD  og  dens  Forstæder, 
den  9de  Januar  1878. 


iMgellg  Reselatiaa  aiiaaeide  HedlclMltuieB*  Under  14de  Decbr.  1877 
har  det  behaget  Hans  Majestæt  Kongen  paa  JusUtsministeriets  deroooi 
allerunderdanigst  nedlagte  ForesUHlog  at  tillægge  det  kongelige  Sund- 
hedskoUeglom  Bemyndigelse  til  ;foTitden  den  Ted  allerhøjeste  Resolution 
af  14de  Februar  1844  fastsatte  aarllge  Retision  af  Mediet naitaiten ,  I 
Løbet  af  Aaret  at  foretage  Forandringer  i  Medikamenternes  Pris,  saa  ofte 
saadant  paa  Grund,  af  betydeUgara  Floktualiooar  1  ladl^øbsprisen  maatte 
anses  nødvendigt'  

Takaaet«  Et  Kaipslsgeembede  i  del  for  Herea  og  Flaaden  fftUes 
Lægekorps.  Meé  finn bedet,  hvortil  Underlæger,  som  ere  eller  have  været 
Reservelæger,  have  fortrlosvis  Adgang,  er  der  forbundet  en  aarlig  Løn- 
ning af  1200  Kr. ,  søm  kan  stige  til  2000  Kr.  Ansøgninger  om  dette 
Embede,  stilede  tU  Ba^  Majestæt  Kongen,  indsendes  Ul  Stabslægen  inden 
den  25de  d.  M. 


HøMdd«  Den  16de  ds.  døde  Prof.  i.  J.  Jansen,  76  Aar  gi.  Ran 
var  1  en  lang  Aarrække  en  af  Kjøbenhavns  mest  ansete  Tandlæger. 

Set  medldaake  Selskab  1  IJfWikava  :  Tirsdag  den  22de  Jannar  1878. 
XI.  7. 

Professor  Dr.  med.  R  e  i  s  2 :  Om  den  revmatiske  Feber  og  særligt  om 
dens  Befaaodiing  med  Salicylsyre. 

Reservekirnrg  Bloch:  En  subpeflostal  Amputation. 


Oreisiat  øver  SjgdøsiBe)  Døds(Ud  ag  Fødsler  I  KJøbøahava. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenhayns  pnikL  Læger  er  I  egen  2dan^8de  Januar  anmeldt 
898  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  779  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  1,  Skaalkopper  48,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1 1 ,  ondartet 
Balssyge  14,   Stnibehoste  S,  Kighoste  6,  Faaresyge  10»  gastr.  Feber  47, 
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tyf«  Feber  7»  euotematisk  Tyfos  O,  BlodgtDg  O,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera,  og  akot  Diarré  Sf,  Anilgts-  og  anden  Vandrerosen  16» 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Kold  feber  A,  Brystkatarr  388»  Grippe  7, 
LuDgebetændeUe  33,  Halsbetttndelse  116,  akut  LeddereTmatlsme  19,  andre 
Parsoter  12  (ØJenbetaodelse  t,  Zooa  3,  Furaokler  4,  Nældefeber  2  og' 
Enrtem  1  Tllfslde);  desndea  Gonorré  76,  ▼enerisk  Saar  11,  erfaYervet  Sy- 
filis 15  medfedt  Syfilis  O,  Fnat  1,  Drankergalskab  8,  BrøndeTinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfalde  i  For^ 
bold  til  Folkemængden  forekomne  1:  St  Helilggelststræde,  St  Annæplads 
og  Frederiksberggade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  107.  Dodsaarsagerne  ere:  Farsoter  12 
(Kopper  1,  ondartet  Halssyge  1,  Strnbehoste  3,  Kighoste  I,  tyf.  Feber  1» 
indeni.  Kolera  og  akot  Diarré  2,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  1, 
Barselfeber  2);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Syg- 
domme 18  (LungesTlndsot  14);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selv- 
mord 1);  DannelsesfeJI  9;  lokale  Organsygdomme  49;  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  14 
(Tæring  bos  Smaabørn  5). 

Levendefødte  ere  194  (87  Drenge,  107  Piger);  Dødfødte  5. 

Den  forløbne  Uge  bar  været  mild  med  overvejende  sydvestlige,  svage 
Vinde,  fugtig  og  taaget  LufL  Den  sidste  Dag  Indtraadte  med  nordlig 
Vind  en  betydelig  Afkøling. 


Bekjendtgjørelser. 
Institat  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsegaegade  22) 
er  aabent  for  Barrer  Kl.  7—9  og  l^/%—2% 
for  Damer  og  Bern  Bl.  11—12  og  2>/^— 3*/>. 
Bebandliog  i  Bjemmet  efter  Daermere  Aftale. 

ff»  leattp. 

Paa  den  Gyldeodaiake  Boghandelg  Forlag  er  udkommet : 

Clinisk  OhirurgL 

Porelægninger^for  Studerende  ved  Bjebeuhavng  Uaiversitet. 

Af 
I.  I.  Saiterpl, 

Professor. 

2den  Del: 

Begrionemes  Sygdomme. 

5Kr. 


BlMC«  LiBSi  Bofftrykkerl.    C.  A.  StltseU  ror|^f. 


liøbeiihtTi.  •.  M.  Ju«r  tn& 


Ugeskrift  for  Læger. 
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Redigeret  af  Dr.  T.  laM«. 

Indhold:  Tfl  im  IiBis«.  T.  likktikeiien  II  VMk  if  Imrom  mtim. 
J.  Itjtl:  flmkat  Akifii  mU  It<  uiili|  ku  ftiåkm.  likiir:  Ikii- 
balMi.     It«tUr:  IDai  dpmlkm.     laié«lkaiB:  Inr  mmf  fakcn»> 

^Mlhr  kéffT«  te  fw  al  fmalriip  fanuiMT  SkriTtlaa  fra  J«ataniial«iil 
BiipMaatiai  if  kaanapiliik  Midi.  f akaicar.  Oånfiala«.  •miift  øur 
,  MrfaM  H  Mkr  i  Ijabaikafi.    Uktmå^mkm, 


iwt  Kolleger« 


Som  det  vil  være  vore  Kolleger  bekjendt,  har  Foreningen 
under  det  røde  Kors  til  Syge  og  Saaredee  Pieje  sat  som 
sit  neermeste  Formaal  at  bidrage  til  en  forbedret  Sygepleje 
ved4Jddannel8e  af  dertil  egnede  Kvinder  og  deres  Anbringelse 
i  den  private  Sygepleje.  Ved  velvillig  Imødekommen  fra  de 
forskjelllge  Hospitalers  Bestyrelser  og  ved  flere  Overlægers 
værdifulde  Medvirken  er  Sagen  nu  saa  vidt  fremmet,  at  et 
mindre  Antal  Sygeplejersker,  som  have  gjennemgaaet  det 
bestemte  Uddannelseskursus  i  medicinske  og  khiirgiske  Af- 
delinger, fra  1ste  Februar  kunne  begynde  deres  Virksomhed 
i  den  private  Sygepleje. 

For  at  det  af  os  tilsigtede  Maal,  en  virkelig  forbedret 
Sygepleje,  kan  blive  naaet,  henvende  vi  os  nu  til  vore  Kol- 
leger og  bede  dem  være  vore  Medarbejdere  til  Sagens 
Gjennemforelse. 

Vi  have  beslræbt  os  for  at  forskaffe  vore  Sygeplejersker 
et  saa  godt  Grundlag  som  muligt,  men  deres  videre  Ud- 
vikling maa  vi  lægge  i  vore  Kollegers  Hænder.  VI  bede  da 
vore  Kolleger  ikke  blot  at  anvende  Foreningens  Sygeplejer- 
sker I  deres  Praxis,  men  ogsaa  at  ville  vejlede  og  støtte 
dem  i  deres  Virksomhed  og  paase,  at  de  nøje  opfylde,  hvad 

34Je  RcUt.  254*  114. 
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der  kan  fordres  af  en  god  og  paalidelig  Sygeplejerske. 
Sagens  Fremgang  kan  i  høj  Grad  støttes,  naar  de  ville  hjslpe 
Sygeplejerskerne  til  at  komme  i  det  rette  Forhold  til  den 
Syge  og  hans  Omgivelser,  saa  at  de  overalt  maa  finde  den 
Tillid  og  Agtelae,  hvortil  vi  ba^be,  at  de  ved  defes  Forhold 
ville  gj^re  sig  vs&rdige.  Vi  anmode  eadeltg  vøre  Kolleger 
om  at  ville  meddele  os,  hvad  de  maatte  finde  mangelfuldt 
eller  ønskeligt  at  forandre  ved  Sygeplejerskernes  Uddan- 
nelse samt  at  give  os  Underretning  om,  hvis  en  Sygeplejerske 
maatte  gjøre  sig  skyldig  i  Forsømmelse  i  eller  Overtrædelse 
af  de  hende  givne  Forskrifter,  eller  skulde  vise  øig  mindre 
skikket  til  den  hende  betroede  Gjeroing. 

Sluttelig  skulle  vi  tilføje,  at  Bureauet  for  Henvendelser 
om  Sygeplejersker  fra  1ste  Februar  er  Stormgade  Nr.  1, 
1ste  Sal,  hvor  de  nødvendige  Blanketter  og  alle  Forenin- 
gens Bestemmelser  angaaende  Sygeplejens  Ordning  ville 
kunne  afhentes. 

S.  Engelsted.  V.  Holmer. 


Et  Tilfælde  af  AMHrigna  a«rtM. 

Meddelt  af  V.  Bekkeoheaser. 


I  nærværende  Tidsskrift  er  der  i  Løbet  af  de  sidste  to  Aar 
tvende  Gange  blevet  meddelt  Tilfælde  af  ovenstaaende  Art; 
det  ene  skyldes  Dr.  Salomonsen  og  findes  i  3dje  Række 
XXI  Nr.  6,  det  andet  Dr.  Budde  og  findes  i  Sdje  Bække 
XXIII  Nr.  8.  Begge  disse  have  deres  ejendommelige  Forløb, 
der  paa  nogle  Punkter  falde  sammen,  paa  andre  afvige  ikke 
lidet  fra  hinanden,  og  jeg  skal  ved  denne  Lejlighed  fore- 
lægge et  tredje  Tilfælde,  der  er  forefaldet  paa  Overlæge, 
Dr.  med.  F.  Trier*8  HospitalsafdeUng,  og  som  Jeg,  medens 
jeg  fungerede  som  Reservelæge  sammesteds,  havde  Lejlighed 
til  at  følge.  Størst  Interesse  har  det  uden  Tvivl  haft  for 
os,  der  iagttog  Sygdommen  fra  først  til  sidst,  og  som  fik 
den  kliniske  Diagnose  bekræftet  paa  saa« smuk  en  Maade 
ved  Ligfundet,  roen  mulig  kan  det  tillige  have  Værdi  udenfor 
denne  snævre  Kreds;  det  er  dels  derfor,  dels  fordi  der  i  de 
Ord,  hvormed  Dr.  Budde  indleder  sin  Meddelelse,  ligger 
en  Opfordring  til  at  fremkomme  med  andre  lignende  Til- 
fælde, at  jeg  bar  bestemt  mig  til  at  oCTentliggjøre  det. 
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Jens  Peter  J.,  52  Aar  gi.,  Skomager.  lodkom  den  10de  Marts  1877» 
åøå  deD  l8te  Jali  1877. 

PatieDteos  Fader  er  død  af  Ptiala;  for  10  Aar  aldeo  JiaTde  han 
•Gigt«  1  bejre  Arm,  og  i  over  20'  Aar  har  ban  varet  tunghor,  lovrigt 
bar  han  i  flere  Aar  været  lidt  kortaaodet  og  folt  HjArlebankeo  ved  Ao- 
strsDgelaer,  men  de  egentlige  sygelige  Fænomener,  hvorfor  ban  aeger 
Hoapitalet,  begyndte  først  for  6  Maaneder  siden  og  ere  derefler  lidt  efter 
lidt  tlltagne.  Sygdommen  begyndte  med  Hæsbed,  en  Gang  imellem  Udi 
Synkebesvær,  Hoste  og  Kortaandetbed  uden  astmatiske  Anfald;  denno 
Kortaandelbed  tiltog  i  kold  Loft  og  efter  Maaltiderne ,  Hosten  var  an- 
atrængende,  Opspyttet  sparsomt,  Spyt  lignende,  oden  Blod.  Nattesøvnen 
har  været  urolig,  tildels  forstyrret  af  Hosten,  Fordøjelsen  i  Orden;  en 
enkelt  Gang  har  ban  følt  Svimmel  og  Sortnen  for  Øjnene,  naar  ban  op- 
holdt sig  i  mindre  ren  Luft;  Hjærtebanken  kun  ved  Anstræogelse. 

Ban  er  kraftigt  bygget  og  ret  vel  næret;  Ansigtet  cyanotisk.  Øjnene 
glinsende  og  noget  fremstaaende ,  Huden  ikke  svedendej  ban  trækker 
Vejret  langsomt  (Resp.  16—20)  og  besværligt,  Halsmusklerne  ere  spændte 
og  deltage  stærkt  i  Aandedrættet ;  Brystkassen  er  noget  tøndeformet, 
letos  cordis  ses  og  føles  ikke.  Perkussionen  er  klar  og  rungende  pat 
bøjre  Side  af  Forfladen  til  6te  Ribben,  medens  Longetonen  paa  venstre 
Side  dækker  Hjærtet;  dog  kan  Hjærtedæmpnlogen  ved  stærk  Perkussion 
erkjendes  gaaende  1  Bredderetning  fra  venstre  Sternalrand  til  Paraster* 
Daliinien.  Paa  Bagfladen  naar  Lungegrænserne  paa  begge  Stder  tii 
Ilte  Ribben. 

Respirationen  er  noget  kraftigere  paa  højre  end  paa  venstre  Side, 
og  Ddaaodlngen  er  hist  noget  forlænget,  et  enkelt  Sted  børes  en  fugtig 
Ballelyd.  Hjærtelydene  svage,  men  rene,  en  Gang  imellem  udebliver  et 
Slag;  Pulsen  56,  blød  og  let  sammentrykkelig,  ikke  eeler,  men  i  ringe 
Grad  uregelmæssig.  Temperaturen  normal;  Urinen  snr,  klar,  nden 
Æggehvide. 

TUatanden  holdt  sig  derpaa  nogenlunde  uforandret;  til  Tider  var 
ban  mere  kortaandet  end  til  andre,  ligesom  Cyanoseo  af  Ansigtet  snart 
Tar  tilstede,  snart  ikke;  af  og  til  hørtes  lydelig  Trakeal rallen. 

Den  22de  Marts  om  Aftenen  optraadte  aldeles  pludseligt  et  Anfald 
af  den  allerbeftigste  Dyspnø,  Ansigtet  blev  stærkt  cyanotlsk,  Øjnene  frem* 
ataaende,  alle  Aandedrætsmusklerne  kom  i  overordentlig  stærk  Virk- 
aombed,  han  maatte  sidde  overende  og  bolde  sig  fast  ved  Sengen  i  baade 
Ind-  og  Udaandingen  var  deis  hvæsende,  dels  noget  pibende«  Varigheden 
af  denne  Tilstand  var  c  1  Time,  og  den  tabte  sig  efter  en  Morflnind- 
sprøjtning.  Ved  Stetoskopien  den  na»te  Formiddag  kunde  intet  nyt 
paavises. 

Den  24de  Marts  saas  der  ved  LaryngoskopI  (der  foretoges  af  Dr.  med. 
Haalund)  ringe  Svulst  af  de  falske  Stemmebaand;  deres  Farve  var 
normal,  og  den  øvrige  Del  af  Slimhinden  i  Struben  frembød  i  ingen 
Benseende  noget  abnormt  De  andre  Siemmebaand  vare  hvide,  glin- 
sende ,  stode  onder  skavel  roligt  som  forceret  Aandedræt  i  en  Stilling* 
dfer  var  betydeligt  nærmere  MidUinien  end  normalt.  Under  Intoneringen 
saas  kun  Bevægelser  i  bøjre  Stemmebaand,  og  disse  vare  endog  meget 
træge;  Stemmebaandet  naaede  ikke  fuldstændigt  Midtlinlen.  Venstre 
Stemmebaand  holdt  sig  ubevægeligt,  kun  svage  Trækninger  saas  i  den 
tilsvarende  Arytænoidbrusk.  Der  foretoges  derpaa  i  de  nærmest  paa- 
føigende  Dage  gjentagne  omhyggelige  Undersøgelser,  der  dels  bekræftede, 
dels  supplerede  hverandre,  og  Hovedresultatet  af  dem  alle  var  I  alt 
væsentlig  følgende : 

Der  ses  og  føles  en  tydelig,  men  meget  syag  PnlsaUon  I  Sdje  og  af 
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og  til  i  2det  RlbbeDsmelleinrani  paa  højre  Side  tæt  ved  BrystbeDet,  dens 
UdatræknlDg  er  begge  Steder  kun  som  Enden  af  en  lille  Pinger,  og 
intet  andet  Sted  findes  nogen  eom  helst  abnorm  Polsatlon.  Perkusslonen 
er  temmelig  stærkt  dæmpet  1  en  Strækning  af  3  Centimeters  Bredde  til 
hejre  -for  Brystbenet,  lige  fra  Nøglebenet  til  nederste  Ende  af  først 
nævnte,  ligesom  ogsaa  Perkusslonen  er  stærkt  dæmpet  overalt  paa  selve 
Brystbenet.  Over  den  øvrige  Del  af  Brystets  Forflade  er  Perkussionen 
klar,  saa  at  selve  HJærtet  ved  almindelig  Perkusslon  er  dækket  af  Lunge- 
tone.  Over  det  dæmpede  Parti  høres  HJærtelydene  begge  to  noget 
dumpe,  men  rene  og  uden  Spor  af  Mislyd,  hvilket  ligeledes  er  Tilfældet 
over  selve  Hjærtet,  hvor  dog  Aaodedrættet  betydelig  vanskellggjør  Op- 
fattelsen. Endvidere  bemærkes,  at  der  paa  venstre  Side  af  Brystbenet 
i  1ste  Ribbensmellemrum  —  hvor  løvrigt  Perkusslonen,  som  nævnt,  er 
fuldstændig  klar  ^  Iagttages  en  meget  tydelig  Hæven  og  Sænken  af 
Stetoskopet,  hidrørende  fra  en  Polsatlon  I  Dybden,  men  uden  at  en  saa- 
dan  løvrigt  er  tilgængelig  for  Følelsen,  og  uden  at  der  her  høres  nogeu 
som  helst  Mislyd  ved  de  her  meget  tydelige  HJærtelyd.  Foruden  det 
her  omtalte  bemærkes  tillige  en  ringe  Fremhvælvning  af  nederste 
Del  af  hø]re  Brysthalvdel,  strækkende  sig  fra  Papillens  Højde  ned  til 
Kurvaturen,  men  uden  nogen  Fremsprlngning  paa  noget  enkelt  Punkt 
Pupillerne  ere  temmelig  smaa.  Radialpulsen  synkronisk  og  ensartet  paa 
begge  Sider,  blød,  let  sammentrykkelig  uden  Vibration,  Ikke  paafal- 
dende  lille. 

I  den  paafølgende  Tid  yar  hans  Befindende  vexlende,  snart  taaleligt, 
snart  besværet  ved  mere  elier  mindre  stærke  Anfald  af  Aandenød,  en 
Tid  kunde  han  være  lidt  oppe,  en  Tid  maalte  han  stedse  ligge  I  Sengen. 
HenImod  Slutningen  af  Juni  Maaned  var  han  stedse  meget  lideode,  om 
han  vel  ikke  altid  var  fuldt  ved  Bevidsthed;  Anfaldene  Indtraadte  med 
Voldsomhed  3 — 4  Gange  daglig  og  varede  da  gjerne  som  før  en  hel 
Time,  og  desuden  Indtraf  der  ofte  flere  mindre.  Under  de  stærke  An- 
fald, der  nu  ikke  vare  forbundne  med  Gyanose,  maatte  han  sidde  over- 
ende i  Sengen,  det  sortnede  og  løb  rundt  for  hans  Øjne,  og  han  følte 
stærk  Trykken  for  Brystet;  han  trak  da  Vejret  I  lange  Drag  og  med 
uregelmæssige  Mellemrum  og  følte  sig  meget  mat  og  slap,  saa  at  han  ofte 
kunde  falde  sløv  tilbage  i  Sengen  efter  kort  Tids  Forløb. 

Naar  han  —  udenfor  Anfaldene  —  lagde  sig  ned  paa  venstre  Side, 
•faldt  alt  tungt  ned  i  denne  Side  af  Brystet«,  han  blev  da  mere  kort- 
aandet  og  maatte  vende  sig  om  paa  højre  Side  for  at  faa  Luft.  End- 
videre led  han  I  det  senere  Forløb  af  forøgede  Vanskeligheder  ved  Synk- 
ningen, hvilke  efterhaanden  mere  og  mere  tydeligt  viste  sig  som  hid- 
rørende fra  en  Forsnævring  af  Spiserøret,  idet  han  havde  Fornemmelsen 
af,  at  Fødemidlerne  standsede,  hver  Gang  de  havde  naaet  et  bestemt 
Sted,  hvorpaa  de  atter  opbragtes.  En  I  denne  Periode  foretagen  Bryst- 
undersøgelse var  væsentlig  som  ovenfor  beskreven,  dog  syntes  hejre  Side 
af  Forfladen  noget  mere  promln erende  og  Pulsationen  stærkere  end  den 
Gang,  ligesom  ogsaa  det  dæmpede  Parti  syntes  at  strække  sig  lidt  ud 
over  Parasternallinien.  Paa  Bagfladen  hørtes  HJærtelydene  overalt  for- 
plantede, Aandelydene  i  Reg.  Infrascap.  dextra,  noget  svagere  end  I  den 
tilsvarende  venstre.  Perkussionen  i  den  ydre  Halvdel  ubetydelig  mindre 
klangfuld  og  Stemmevibratlonen ,  Ikke  Stemmegjenlyden ,  let  forstærket« 
Urinen  holdt  sig  uforandret  som  ved  Indlæggelsen. 

Madlysten  var  I  den  senere  Periode  daarlig,  og  han  magrede  en  Del 
af,  fik  dertil  henimod  Slutningen  et  let  Ødem  i  Ansigtet 

Efter  vedvarende  Anfald  af  Aandenød  med  tilhørende  betydelig  Sløv- 
hedstilstand døde  han  roligt  den  Iste  Juli  Kl.  3  Morgen. 
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Sektionen  foretoges  elrea  8  Timer  efter  af  daTarende  Prosektor 
B.  Bang. 

Rigor  tilstede.  Liget  kraftigt  bygget,  Doget  afmagret.  I  Bag- 
hnlen  et  Par  Pægle  klar  serøs  Vædske.  Leve  re  o  lidt  nedenfor  Kur- 
VatnreD.  Olaphragma  ved  5te Costa  paa  højre,  ved  5te  loterkostalrnm 
paa  Teostre  Side.  I  højre  Pie  ara  c.  5Pegle  klar  Serum,  i  venstre  en 
ringe  Mængde.  Hjærteposen  ses  meget  stærkt  ndspllet,  ved  Indsnit 
adtømmes  først  godt  1  Pægl  rødlig  Serum,  derpaa  c.  M/s  Pægl  mørke, 
friske  Blodkoagler  og  endelig  1  Pægl  halvflydende,  blodig,  serøs  Vædske. 

Den  øverste  Del  af  Pericardinm  ses  nu  at  være  stærkt  frem« 
hvælvet  og  trængt  nedad  af  en  stor  Tumor,  som  ligger  op  til  Bryst- 
væggen ovenfor  samme.  Den  har  en  afrundet  Form  med  et  lille,  stær- 
kere prominerende  Parti  af  omtrent  en  Tiøres  Omfang  Uge  ved  den  Indre 
Ende  af  2 det  højre  Jnterkostalrum.  Efter  at  Hals-  og  Brystorganerne 
ere  udtagne  I  Sammenhæng  og  Aorta  opklippet,  ses  den  omtalte  Tumor 
at  være  et  meget  stort  Anevrisme  paa  Arcos  og  øverste  Del  af  Pars 
descendens;  det  begynder  oden  nogen  skarp  Grænse  4—7  Ctm.  ovenfor 
Klapperne  og  stræklier  sig  til  6  Ctm.  nedenfor  venstre  Snbclavia,  hvor 
det  ophører  med  en  Grænse,  som  paa  den  bageste  Side  er  skarp,  paa 
den  forreste  ikke.  Anevrismet  har  omtrent  Størrelse  som  Hovedet  paa 
et  halvaars  Barn;  det  har  navnlig  udviklet  sig  opad,  noget  mindre  til 
højre  end  sædvanlig;  det  har  iøvrigt  udvidet  Arterien  i  aile  Retninger 
(saaledes  at  der  ikke  efterlades  nogen  rendeformig  Kanal  langs  Udpos- 
ningen), men  Ddspilingen  af  den  nederste  Væg  er  dog  langt  mindre  end 
af  den  øverste,  idet  Afstanden  fra  Anevrismeta  Begyndelse  til  dets  Ende 
paa  den  nederste  Væg  kun  er  6  Cim.,  paa  den  øverste  24.  Anevrismet 
indeholder  dels  et  Par  Haandfulde  friske  mørke  Koagler,  dels  en  væg- 
stillet  Trombe,  som  forneden  kun  er  lidet  tyk,  men  til  GJeogjæld  fast, 
foroven  1  den  egentlige  Pose  naar  en  Tykkelse  af  henlmod  l  Ctm.,  I 
Reglen  noget  mindre.  Den  har  en  ablBndet*,  rødgraa  Farve,  er  mørkest 
\  Midten ,  mere  graalig  saavel  paa  sin  indvendige  som  udvendige  Flade, 
der  begge  ere  stribede  eller  ligesom  foldede.  H aisarterierne  udspringe  I 
Anevrismet,  Anonyma  omtrent  midt  paa  den  øverste  Væg;  dens  Lnmen 
er  saa  rigeligt,  at  det  optager  en  lille  Finger.  Carotis  sin.  udspringer 
tæt  ved  den,  Snbelavia  c.  5  Ctm.  derfra;  I  det  nærmeste  Omfang  af  disse 
Kar  findes  ingen  Trombe.  Ganske  tæt  ved  Anevrismets  nederste  Grænse 
findes  paa  Forsiden  til  højre  en  omtrent  1  Ctm.  lang  Rift  gjennem  Peri- 
kardiet,  som  strækker  sig  2 — 3  Ctm.  op  paa  Anevrismet. 

HJærtet  er  stærkt  sammentrukket,  af  omtrent  naturlig  Størrelse, 
11,2  Ctm,  bredt,  10,4  Ctm-  tykt.  Spidsen  dannes  af  begge  Kamre;  der 
findes  rigelig  Fedtbelægniog  og  temmelig  udbredte  Senepletter.  Væggen 
af  højre  Kammer  3—5,  af  venstre  8—14  Mm.  langs  med  Septum,  indtil 
15  i  Sideranden.  Kjødet  graaligt  af  ret  god  Konsistens,  Klapperne  sunde, 
kun  ere  Aortaklapperne  lidt  fortykkede  ved  Basis  og  ved  Nodul),  hvor 
der  findes  enkelte  fine  Trevler,  navnlig  paa  den  bageste.  Endokardiet 
nedenfor  noget  fortykket.  Omfanget -af  Ostiot  omtrent  8  Ctm.;  1  Ctm. 
ovenfor  Klapperne  er  Arteriens  Omfang  10,6  Ctm.,  Intlma  her  stærkt  for- 
tykket over  hele  Fladen,  har  for  største  Delen  et  bruskagtigt  Udseende 
med  enkelte  fedtgule  Pletter.  Paa  Toppen  af  Anevrismet,  nær  ved  de 
store  Kars  Udspring,  kan  Intlma  endnu  tydelig  erkjendes  som  en  for- 
tykket noget  bruskagtig  Membran.  Den  lader  sig  ikke  altid  let  adskille 
fra  et  tyndt  gulligt  flæsket  Trombelag,  som  hænger  meget  nøje  sammen 
med  den  og  ligger  under  den  før  beskrevne  rødgraa  Trombe.  Nedenfor 
Anevrismet  er  Omfanget  af  Pars  descendens  6,4—6,7  Ctm.  Her  finde 
ogsaa  diffus  Endarteritis  med  stærk  Rynkning  af  Intlma;   men  forndesn 
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braslcagttge  Partler  findes  her  mere  Pedtdegeneratlon  og  enkelte  Kalk- 
plader. Endarterlten  taber  sig  noget  nedad  gjennem  Pars  abdomlnalls; 
Aa.  Ulaeæ  ere  vide,  men  uden  syderlig  Fortykkelse. 

Longerne  I  det  Hele  sonde,  paa  højre  Side  en  Del  Adhierencer, 
Davnlig  paa  Midten  med  Fortykkelse  af  Pleora,  i  begge  Spidser  findes 
ganske  smaa,  faste,  pigmenterede  Fortætninger,  som  paa  højre  Side  inde- 
slutte en  ostet,  ærtestor  Knude  med  en  pusfyldt  Bronkie  1  Midten.  I 
Bronkierne  nogen  rødlig  Slim. 

N.  recorrens  sin.  er  paa  en  Strækning  af  c. 8  Ctm.  lige  fra  dens 
Udspring  opad,  hvor  den  løber  bag  Anerrismet,  fuldstændig  okjendellg; 
ovenfor  er  den  ikke  tydelig  formindsket  i  Omfang,  men  kjendelig  af  mere 
graarødllg  Farve  end  den  højre.  Oesophagus  er  lidt  ovenfor  Bifurka- 
toren  paa  en  Plet  af  Størrelse  som  en  Toøre  meget  nøje  fæstnet  til 
Anevrismet,  saaiedes  at  Muskulaturen  tildels  ikke  kan  dissekeres  løs  fra 
dette.  Moskeltraadene  synes  her  gullige,  atrofiske.  Slimhinden  og  Sub- 
mucosa  intakte.  Anevrismet  trænger  venstre  Sidevæg  af  Trachea  meget 
stærkt  indad  umiddelbart  ovenfor  venstre  Bronchus,  lige  over  Bifurka- 
toren. 

Milten  o.  1  Vi  Gang  forstørret,  ret  fast,  mørkerød,  med  fremtrædende 
Trabekier,  smaa  Follikler. 

Begge  Nyrer  store,  meget  faste  og  blodrige,  noget  graalige  1  Bark- 
substansen. 

Blæren  fold  af  klar  Urin,  Slimhinden  sund.  Maven  inde- 
holder en  Del  gaidefarvet  Slim,  er  let  injiceret,  ellers  natorllg.  Galde- 
vejene aabne. 

Leveren  af  naturlig  Størrelse,  lidt  blodrig,  smaa  Acini  med  ringe 
Fedt  i  Periferien,  Gentra  lidt  indsænkede. 

Pankreas  og  Binyrer  naturlige,  llgesaa  Tarmkanalen. 

Diagnose:  Aneurisma  arcus  aortae  c.  perforatione  perl* 
eardii  et  hæmorrhagla  lethail.  Endarterltis  chr.  Hyper- 
trophia  cordlB?  (1.  g.).  Compressio  nervl  recurrentis  sin.  et 
oesophagitis  adhæsiva(l.g.).  Pneumonla  chr.  aplcis  otriosqve 
(I.  g-)*    Cyanosis  renum.    Hyperplasia  lienis. 

Der  var  i  BegyDdeUen  af  Patieotena  Ophold  paa  Hoapi- 
talet  ikke  aaa  lidet  uklart  ved  Iiana  Sygdom;  den  oiaaite  vel 
opfaUes  som  meget  alvorlig,  og  dog  manglede  der  ethvert 
paalideligt  Holdepunkt  til  deraf  at  tyde  de  foreliggende  Til- 
fælde. Den  Kortaandethed  og  Uoste,  der  var  tilstede,  kunde 
maaske  forklares  ved  et  ubetydeligt  Emphysema  pulmonale 
i  Forening  med  en  Dilatatio  cordis,  paa  hvilke  to  Lidelser 
der  syntes  at  findes  ret  tydelige  stetoskopiske  Tegn;  saa- 
iedes var  Hjærtet  dækket  af  Lungesubstans,  Lungegrænserne 
naaede  bagpaa  ned  til  Ilte  Ribben  paa  begge  Sider,  Bryst- 
kassen var  lidt  tøndeformet,  og  desuden  vare  Hjærtets  Be- 
vægelser tilsyneladende  svage  og  ikke  ganske  regelmæssige. 
Men  det  var  egentlig  først  det  betydelige  Anfald  af  Dyspnø, 
som  indtraadte  den  22de  Marts  om  Aftenen,  der  viste,  at 
der  maatte  være  noget  andet  og  mere,  der  laa  til  Grnnd 
derfor.  Anfaldet  havde  ikke  Karakter  som  dem,  vi  ere  saa 
vante  til  at  se  bos  Emfysematikerne;  vel  fandtes  der  Dyspnø 
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og  meget  stærk  VirkBomhed  af  Reøpiråtionsnrasklerae,  sær« 
lig  af  HalamusklerDe,  men  der  manglede  den  saa  karakter!«* 
sliske  Pibeo  og  BrammeD  i  Brystkassen,  der  manglede  med 
andre  Ord  de  stcerke  sibllerende  og  sonore  Rallelyd.  Og 
dog  hørtes  der  en  Art  Piben  og  Hvæsen  ved  Aandedrættet, 
men  dens  Karakter  var  af  den  Beskaffenhed ,  at  man  be* 
stemt  maatte  anse  den  som  et  Symptom  paa  Laryagostenose. 
Enten  maatte  vi  da  have  for  os  en  Nydannelse  i  Luftroret 
eller  Struben,  en  Nydannelse,  der  ved  pludselig  at  indtage 
et  nyt  Leje  bevirkede  Fænomenerne,  eller  vi  havde  at  gjore 
med  Oedema  glottidis  eller  en  Paralyse  af  Stemmebaandenoi 
hidrørende  fra  et  Tryk  et  Sted  i  Forløbet  af  Nn.  recurrentes. 
Berpaa  gav  LaryngoBkopien,  som  Jo  bar  faaet  saa  stor  Be- 
tydning for  Aorlaanevrismers  Diagnose  efter  OffentUggJørelsea 
af  Traubes  bekjendte  Tilfælde*),  et  saa  fyidestgjørende  Svar, 
at  de  følgende  stetoskopiske  Undersøgelser  bleve  ledede  i 
det  rette  Spor,  og  der  derpaa  konstateredes  en  pulserende 
Svulst,  beliggende  bag  Brystbenet  og  strækkende  sig  et  ikke 
ringe  Stykke  tilhøjre  for  samme. 

At  Svulsten  var  el  Anevrisme,  kunde  der  næppe  være 
Tvivl  om;  thi  om  vi  end  manglede  Øere  aif  de  Fænomener, 
som  sædvanlig  betegnes  som  karakteristiske  for  et  saadanti 
saa  var  der  paa  den  anden  Side  andre,  der  vare  saa  stærkt 
udprægede,  at  de  alene  vare  tilstrækkelige  til  deraf  at  stille 
Diagnosen. 

Først  Og  firemmest  maa  der  lægges  Vægt  paa  Pulsationen, 
selv  om  denne  var  saa  ubetydelig,  at  den  var  bleven  overset 
ved  de  første  Undersøgelser;  dernæst  de  allerede  berørte 
Tryktenomener,  der  dels  ytrede  sig  ved  Indvirkningen  paa 
N.  recurrens  sin.,  dels  paa  Trachea  tæt  over  venstre  Hoved« 
bronkus,  saa  at  Respirationen  i  venstre  Lunge  blev  svag, 
medens  den  i  højre  maatte  anses  for  at  være  supplementært 
forstærket.  Desuden  træffe  vi  Trykket  paa  Spiserøret,  der 
vel  i  Sygdommens  Begyndelse  har  været  tilstede,  men  I  saa 
ringe  en  Grad,  at  den  deraf  følgende  Vanskeligbed  ved 
Synkningen  optraadte  paa  en  saa  uklar  og  ubestemt  Maade, 
at  intet  bestemt  deraf  kunde  sluttes,  og  det  var  først  tern« 
melig  sent,  at  Patienten  havde  en  bestemt  Følelse  af  For- 
snævring, idet  han  angav,  at  Fødemidlerne  bestandig  stop-^ 
pede  paa  et  bestemt  Sted  bag  ved  Brystbenet. 

Lignende  Trykfænomener   vare    ogsaa  tilstede  saavel  i 


*)  Deatsche  Klinik   1860   og    1861  —  Traube,   Gesamm.     Beltr.  II. 
S.  506. 
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Dr.  SalomoD8en*8  som  Dr.  Budde's  Tilfælde,  men  i  iogen 
af  dem  gav  Laryogoskopien  ooget  Tegn  paa,  at  Nn.  recurrentes 
eller  en  af  disae  havde  vsret  under  denne  Indflydelse,  og 
Sektionafuodel  hos  begge  viste  ogsaa,  at  det  ikke  havde 
været  Tilfældet.  Anevrismets  Leje  har  ogsaa  i  alle  tre  Til- 
fælde været  noget  forskjelligt,  og  det  er  let  at  indse,  at  en 
selv  ringe  Forskjel  heri  kan  betinge  ikke  saa  lidet  forskjellige 
Trykfænomeoer. 

Det  hos  Dr.  Budde  omtalte  Ødem  af  Ansigtet  fandtes 
ogsaa  i  nærværende  Tilfælde,  men  ferst  paa  et  meget  sildigt 
Stadium,  og  maa  uden  Tvivl  forklares  paa  samme  Maade,  som 
af  ham  anført,  saa  at  det  ligeledes  gaar  ind  under  de  Mani* 
festationer,  der  skyldtes  Svulstens  Størrelse  og  Tryk  paa  de 
venøse  Kar.  Udvikling  af  et  kollateralt  Kredsløb  paa  Bry« 
stets  og  Underlivets  Forflade  savnedes  hos  os,  og  mulig  kan 
dette  forklares  ved,  at  Lungen  har  ligget  imellem  Svulsten 
og  de  store  Vener,  saa  at  Trykket  paa  disse  ikke  er  blevet 
stærkt  nok.  Berpaa  var  Opmærksomheden  dog  ikke  hen- 
ledet ved  Sektionen,  saa  at  Forklaringen  kun  kan  være 
hypotetisk. 

Bjærtet  var  i  de  to  først  meddelte  Tilfælde  ikke  hyper- 
troBsk,  og  Dr.  Budde  mener  at  finde  en  Forklaring  heraf 
i  Patientens  afmagrede  Tilstand ;  i  nærværende  Tilfælde  fandtes 
en  højst  tvivlsom  Bypertrofi*),  der  ikke  kan  have  været 
større  i  den  Periode  af  Sygdommen  j  hvor  der  vel  fandtes 
Tegn  paa  Anevrismets  Tilstedeværelse,  men  hvor  Patientens 
Buld  og  Kræfter  vare  gode;  havde  nemlig  en  saadan  be- 
tydeligere Bypertrofl  været  tilstede  før,  maatte  man  ved 
Sektionen  have  fundet  de  sædvanlige  patologiske  Tegn  paa 
samme,  Dilatation  og  Degeneration  af  Bjærtekjødet;  men 
saadanne  fandtes  ikke.  Byperlrofien  af  Bjærtet  er  heller 
ikke  et  saa  konstant  Fænomen  som  tidligere  paastaaet,  og 
jeg  skal  i  den  Anledning  henvise  til  Key*s  Afhandling  i  Nord. 
med.  Archiv  Bd.  I  Nr.  22  og  II  Nr.  6*^),  hvor  han  meddeler 
18  Tilfælde  og  angiver,  at  han  den  Gang  endnu  ikke  har 
truffet  et  eneste,  hvor  et  Aortaanevrisme  har  medført  en 
Hypertrofl  af  venstre  Kammer. 

At  der  intet  Sted  fandtes  nogen  som  helst  Mislyd,  hverken 
over  Bjærtet  eller  over  selve  Anevrismet,  maa  søge  sin  Forklaring 
i  Trombens  Beskaffenhed;  men  paa  den  anden  Side  vide  vi 


*)  Bjærtet  blev  ikke  Tejet,  men  opbevaret  i  SammeDhæng  med  Anev- 

rlsmet 
"*)  Om  AortaaneYriBmers  återverkan  p&  ^Jertat 
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jo ,  b?or  mangelfold  vor  Opfattelse  af  Aarsagen  til  f.  Ex.  de 
endokordiale  Mislyd  er,  og  hvor  forsk jelllg  Tydniogen  af 
Mislydens  DaoDelse  er.  Jeg  skal  saaledes  blot  minde  om, 
at  medens  flere  Klinikere  antage,  at  Mislyden  dannes  i  nogle 
Tilfælde  ved  Blodets  Gnidning  mod  et  ru  Endocardium,  saa 
hævder  Guttmann  i  sin  Lehrbnch  d.  klin.  Dntersuchnngs- 
Methoden,  at  noget  saadant  aldrig  sker,  og  at  Mislyden 
udelukkende  hidrører  fra  Blodets  Hvirvelbevægelse  (Oscilla« 
tion),  men  at  denne  ganske  vist  kan  opstaa  saavel  ved  Blo- 
dets voldsomme  Passage  gjennem  et  snævert  Ostium,  som 
ved  dets  Passage  forbi  saadanne  patologiske  Aflejringer,  der 
ere  tilstrækkelige  til  at  frembringe  en  saadan  Bvirvelbevægelse. 
Og  hvor  ofte  ses  ikke  ved  Sektioner  saadanne  patologiske  Foran- 
dringer enten  af  Klapperne  alene  eller  tillige  af  selve  Ostierne, 
at  det  maa  undre,  at  der  ingen  Mislyd  er  hørt,  medens  paa 
den  anden  Side  betydelige  Mislyd  flndes  sammen  med  ube* 
tydelige  patologiske  Forandringer?  I  Lighed  hermed  kan  det 
derfor  ikke  undre  os,  at  vi  ved  nogle  Anevrismer  træffe 
Mislyd,  ved  andre  ikke,  uden  at  vi  selv  ved  Sektionen  be- 
stemt formaa  at  paavlse  Aarsagen. 

Nogen  Forsinkelse  af  Polsbølgen  i  den  ene  A.  radialis 
fandtes  ikke,  men  det  finder  let  sin  Forklaring  i,  at  saavel 
Truncus  anonymus  som  venstre  A.  subclavia  ud^ik  fra  selve 
Anevrismet,  saa  at  begge  Radialarterierne  vare  underkastede 
den  selv  samme  Indflydelse;  men  om  Pulsbølgen  i  disse 
Kar  kom  senere,  end  den  vilde  have  gjort  under  normale 
Forbold,  kunde  ikke  afgjeres. 

Til  Behandling  anvendtes  i  Begyndelsen  Digitalis,  men 
Kortaandetheden  tiltog,  og  der  sporedes  i  hvert  Fald  ikke 
nogen  gavnlig  Indflydelse,  hvorfor  Pt.  efler  2  Pages  Brug 
ophørte  dermed.  Senere  benyttedes  Acetas  plumbicas,  hvoraf 
ban  brugte  en  ikke  ringe  Mængde,  i  Alt  22  Gram,  fordelt 
paa  et  Tidsrum  af  44  Dage;  skjøndt  der  opstod  sikre  Symp- 
tomer paa,  at  Medikamentet  var  optaget  i  Organismen  — 
blaalig  Farvning  af  Tandkjødet,  besværlig  haard  Stolgang  — 
kunde  der  ikke  erkjendes  nogen  gavnlig  Virkning  paa  selve 
hans  Sygdom. 

Døden  var  hidført  ved  en  Bristning  af  Anevrismet, 
hvilket  er  en  ikke  saa  sjælden  Udgang,  om  det  end  ikke 
fandt  Sted  i  de  to  andre  her  omtalte  Tilfælde;  men  klinisk 
var  der  intet,  der  kunde  tyde  paa,  at  vi  havde  med  en  saa- 
dan at  gjøre,  vistnok  fordi  ban  mod  Slutningen  hele  Tiden 
var  I  en  meget  stærkt  kollaberet  Tilstand. 
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STOTlsnrt  Atrøpia  imod  S?ed,  laTBUg  Iim  Ftbiken. 

Af  J,  Roy  et  (L*anIon  med.    1877.    Nr.  136). 


I  Madet  i  Académie  de  médicine  den  6te  November  hen- 
ledede Prof.  Vulpian  Selskabets  Opmærksomhed  paa  en  Dis- 
sertation af  J.  Roy  et  om  dette  Æmne,  der  hviler  paa 
100  omhyggeligt  iagttagne  Tiltelde  fra  Vulpian's  Bospitals- 
afdeliog. 

Vulpian  anvendte  Midlet  1ste  Gang  187S,  støttet  til  de 
af  Wiison,  Sidney  Ringer  og  Fræntzel  givne  Anvisninger; 
tidligere  havde  han  brugt  de  almindelige  Midler,  Agaricus, 
Garvesyre,  garvesurt  Kinin,  og  derved  ligesom  alle  Andre 
undertiden  opnaaet  gunstigt,  oftere  dog  intet  eller  kun  ringe 
Resnltat.  Han  lærte  strax  ved  de  første  Forsøg  det  svovl- 
sure Atropins  Overlegenhed  over  de  andre  Midler  at  kjende 
og  holder  sig  nu  udelukkende  til  det,  der  for  ham  er  et 
lige  saa  specifikt  Middel  imod  Sved,  som  det  svovlsure  Kinin 
imod  intermitterende  Feber.  Enhver,  der  har  besøgt  hans 
Afdeling,  vil  oftere  have  set  den  paafatdende  Virkning,  da 
der  næppe  gaar  nogen  Uge,  uden  at  flere  Patienter  kunne 
tjene  til  at  demonstrere  den.  Forf.  hsr  i  Løbet  af  8  Aar 
haft  særlig  Lejlighed  til  at  iagttage  de  glimrende  Resultater. 

Vulpian  foretrækker  at  give  Midlet  iPilier,  hvoraf 
hver  indeholder  et  halvt*  Milligram  Sulphas  atropicus  med 
Extractum  gentianæ.  Paa  Grund  af  Atropinens  stærke  Virk- 
ning er  det  nemlig  nødvendigt  baade  for  Lægen  og  Patienten 
at  bruge  det  i  en  Form,  der  baade  er  holdbar  og  til- 
lader en  aldeles  nøjagtig  Dosering. 

Nogle  Patienter  ere  overordentlig  modtagelige;  derfor  er 
det  klogt  at  begynde  med  en  lille  Dosis.  Den  første  Dag 
skal  man  kun  give  en  enkelt  Pille  for  ligesom  at  føle  sig 
for;  denne  ene  Pille  vil  dog  næsten  aldrig  være  tilstræk- 
kelig; man  maa  da,  hvis  den  ikke  har  haft  nogen  Virkning, 
den  følgende  Dag  give  to,  hvilke  ofte  vil  føre  til  det  ønskede 
Resultat;  skulde  dette  udeblive  maa  man  efter  3 — 4  Dage 
stige  til  tre  Piller;  kun  én  Gang,  hos  en  hysterisk  Kvinde, 
var  det  nødvendigt  at  overskride  dette  Tal,  hun  maatte  have 
fire— fem  Piller.  Vulpian  holder  meget  paa  Nødvendigbeden 
af  at  naa  op  til  den  nødvendige  Dosis  ved  det  svovlsure 
Atropio  saa  vel  som  ved  andre  Midler;  ofle  faar  man  ingen 
Nytte  af  et  Medikament,  fordi  Dosis  har  været  for  ringe. 

Tiden  at  give  Midlet  paa  er  Ingenlunde  ligegyldig; 
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for  al  Yirke  sikkert  maa  Atropinea  tages  nogle  Timer,  før 
Sfedeo  ksQ  ventes;  saaledes  gives  den  ene  Pille  i  Reglen 
bedst  Kl. 8— 10  Aften,  skal  der  tages  to,  gives  den  sidste 
som  anfert,  den  første  mindst  to  Timer  før,  skal  der  bruges 
tre,  kan  den  ene  gives  om  Formiddagen.  Man  maa  vogte 
sig  for  at  give  Pillerne  altfor  nær  paa  hinanden. 

Det  A  ntal  Dage,  man  bør  bruge  det  svovlsure  Atropin, 
vil  naturligvis  være  forskjelligt  efter  de  opnaaede  Resultater^; 
ofle  udebliver  Sveden  Dagen  efter  elier  anden  Dagen  efter, 
at  man  bar  givet  to  Piller,  men  vil  man  da  etrax  holde  op, 
vil  S\edeD  ikke  tøve  med  at  indfinde  sig  paa  ny;  man  skal 
vedblive  med  Pillerne  endnu  i  nogle  Dage,  og  naar  da  Virk- 
oingen  holder  sig  4—5  Dage  igjennem,  skal  man  først  for- 
miodske  Pillernes  Antal  og  saa  2 — 3  Dage  senere  helt 
standse  med  deres  Brug.  I  Almindelighed  maa  man  bruge 
Midlet  en  halv  Snes  Dage  for  at  opnaa  et  varigt  Resultat, 
men  der  er  Tilfælde,  som  udkræve  en  meget  længere  An- 
vendelse, man  maa  ikke  tabe  Modet,  fordi  det  ikke  strai 
lykkes,  men  holde  ud.  Paa  den  anden  Side  maa  man  ikke 
gaa  til  den  modsatte  Yderlighed  og  fortsætte  altfor  længe 
med  Midlets  Brug,  da  Patienten  saa  vil  vænnes  til  Atropinen 
og  blive  mindre  modtagelig  for  dens  Virkning. 

Bvis  Sveden  atter  indfinder  sig  nogle  Dage  efter,  at 
man  har  hørt  op  med  Pillerne ,  maa  man  gjenoptage  disse, 
hvilket  kan  blive  nødvendigt  at  gjøre  gjentagne  Gange. 

Endnu  maa  blot  bemærkes,  at  Brugen  af  andre  indi- 
cerede Lægemidler  ikke  hindres  ved  Anvendelsen  af  Atropin. 


PragMMei  far  IQæmebladiiiBgeM. 

Efter  J.  Althan  (Arch.  ffir  Psyklat.  und  Nerveok.    Bd.  8.    H.  1. 
Wiener  med.  Wocbenschr.  Nr.  60.  1877). 


rorfatteren  fremhæver  navnlig  de  Symptomer  ved  Hjærne- 
MedniDgen,  der  have  særlig  Betydning  for  Bedømmelsen  af 
Prognosen.  Hjærneblødnlngen  dræber  aldrig  med  saa  stor 
Bartighed  som  visse  Hjærtesygdomme,  og  selv  i  de  Tilfælde, 
bvor  Døden  indtræder  hurtigst,  hengaar  der  15— SOiMinutter; 
i  det  overvejende  Antal  af  de  dødeligt  forløbende  Tilfælde 
hengaar  der  6—12  Timer  fra  Sygdommens  Begyndelse  til 
dens  Bnde.   Et  af  de  væsentligste  Momenter  for  Apoplexiens 
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Prognose  er  Varigbeden;  jo  længere  Anfaldet  varer,  uden  at 
Døden  indtræder,  desto  større  Haab  om  Belbredelse.  I  de 
Tilfælde,  der  i  Løbet  af  12  Timer  ende  med  Døden,  giver 
ogsaa  Termometret  væsentlige  OplysDioger;  en  pludselig  og 
hurtig  Formindskelse  af  Temperaturen  til  ^6°  eller  endog 
til  35  og  34,8°  er  et  bøjst  ugunstigt  Tegn,  medens  omvendt 
en  langsommere  og  mindre  betydelig  Temperaturformind- 
skelse stiller  Prognosen  langt  bedre.  Efter  Forløbet  af  en 
vis  Tid,  der  kan  variere  fra  30  Minutter  til  36  Timer,  naar 
Krampen  i  Centralnervesystemets  forskjellige  Dele  er  op- 
hørt, og  Symptomerne  antage  Karakteren  af  en  ren  Paralyse, 
stiger  Legemstemperaturen  enten  slet  ikke  eller  kun  i  ringe 
Grad.  Er  Stigningen  betydelig  (38,  39  eller  endog  40"*), 
har  den  den  samme  ugunstige  Betydning  som  Formind* 
skelsen  i  Begyndelsen,  og  navnlig  naar  Stigningen  foregaar 
hurtigt,  kan  man  vente  en  snarlig  Kollaps  og  Død. 

I  de  Tilfælde,  i  hvilke  Termometret  efter  den  angivne 
Tid  kun  stiger  lidt  (38—38,6'')  er  der  sædvanligt  kun  en 
ringe  Blødning;  i  dette  Stadium,  der  kan  vare  2—3  Dage, 
er  Prognosen  endnu  stadigt  tvivlsom,  thi  omendskjondt  Pa- 
tienten er  undgaaet  Døden  gjennem  Kollaps,  kan  han  dog 
endnu  bukke  under  for  den  efterfølgende  Hjærnefeber,  der 
i  visse  Tilfælde  kan  optræde,  selv  efter  at  Restitutionspro- 
cessen  er  begyndt  at  komme  i  Gang.  Paa  denne  Tid  giver 
en  Undersøgelse  af  Nat  es  den  bedste  Oplysning  om  Sagernes 
virkelige  Stilling,  thi  det  første  Symptom  paa  den  begyndende 
Hjærnefeber  er  næsten  konstant  en  akut  Dekubitus  paa  Nates 
paa  den  lammede  Side.  En  ery tematøs  Plet,  der  paa  den 
2den,  3dje  eller  4de  Dag  viser  sig  paa  Nates,  antyder  saa 
godt  som  altid  en  dødelig  Ddgang.  Overlever  Patienten  den 
5te  og  6te  Dag,  uden  at  Temperaturforøgelsen  bliver  sær- 
deles betydelig,  bliver  Prognosen  qvoad  vitam  igjen  bedre. 

Af  Vigtighed  er  ogsaa  Alderen,  jo  højere  den  er,  desto 
ringere  Sandsynlighed  er  der  for,  at  Patienten  overstaar 
Anfaldet.  Kjønnet  har  slet  ingen  Indflydelse.  Derimod  bar 
Sundhedstilstanden  i  det  Hele  en  stor  Betydning,  og  under 
ellers  lige  Forhold  vil  Tilstedeværelsen  af  andre  konstitu- 
tionelle Abnormiteter  gjøre  Prognosen  mindre  god  end  hos 
et  i  Forvejen  sundt  Individ. 

Aareladning  anser  Forf.  for  et  fuldstændig  irrationelt 
Middel,  idet  Hjærneanæmien,  der  er  den  væsentligste  Aarsag 
til  Dødens  Indtræden,  derved  kun  forøges.  For  at  formindske 
Odtrædningen  af  Blodet,  foreslaar  han  at  anvende  Ergotin 
subkutant.    Efter  Forf.'s  Erfaringer  i  400  Tilfælde  bører  en 
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ftiMstændig  Helbredelse  til  Dodtagelserne.  Indtræder  der 
efter  6—12  Maaneders  Forleb  en  Forværrelse  af  de  paraly- 
tiske Fænomener,  oiaa  Prognosen  stilles  slettere,  idet  der 
dermed  antydes  en  sekundær  Degeneration.  Naar  denne 
Tilstand  er  fuldstændigt  udviklet,  nytter  ingen  Behandling 
mere,  og  allerede  af  den  Grund  ber  man  ikke  opsætte  An- 
vendelsen af  hensigtsmæssige  kurutlve  Midler  for  længe: 
Secale  Gornutum  for  at  bidrage  til  Helbredelsen  af  mlliære 
Anevrismer,  Fosfor  for  at  hjælpe  paa  Restitutionen  af  de 
beskadigede  Nervepartier,  Elektricitet  anvendt  paa  de  lam- 
mede Muskelgrupper.  Anvendes  disse  Midler  paa  en  hen- 
sigtsmæssig og  rationel  Maade,  ville  Resultaterne  stille  sig 
langt  bedre  end  ved  den  exspektative  Metode. 


llilB'Bxntcfli.  Efter  at  Prof.  K6bDer  først  har  gjort  opmarksom 
paa  de  akate  Exantemer,  som  konne  opataa  efter  Brugeo  af  Kinio,  ere 
flere  Tilfælde  heraf  blevoe  offentliggjorte;  de  forekomme  maaske  ikke  aaa 
fjsldent  endda  og  ville  vel  do  hyppigere  blive  iagttagoe,  da  man  har 
faaet  Blik  for  dem.  Uoder  en  Kighosteepldemi  I  første  Halvdel  af  1877 
behandlede  Dr.  Baner  i  Westphalen  en  lille  5-aarig  Dreng.  Den  29de  April 
ordineredes  Decoct  cort  ehioæ  (5 — 75),  en  Theskefald  hver  anden  Time; 
den  3dje  Maj  ndbrød  et  fixantem,  som  begyndte  i  Ansigtet  og  derfra 
bredte  sig  over  hele  Legemet  og  efter  8  Dage  endte  med  Afskalning ;  dets 
Form  og  Forløb  lignede  paafaldende  Møslioger,  men  Smitte  kunde  ikke 
paavlsesr  og  MsBslinger  var  i  flere  Aar  ikke  forekommet  I  fignoD.  Klg- 
hosien  gik  sin  Gang  og  medtog  den  lille  Patient  I  høj  Grad.  Den  i  9de  Maj, 
da  der  Ikke  var  mere  Spor  af  Exantemet,  ordineredes  saltsort  Kinin, 
20  Centigram  2  Gange  daglig.  Efter  at  Drengen  havde  faaet  3  Pulvere, 
udbrød  atter  et  Exantem,  der  fra  Ansigtet  bredte  sig  over  hele  Legemet 
og  denne  Gang  lignede  Skarlagensexantem.  Befindendet  var  under  Ud- 
bruddet og  Blomstringen  meget  siet,  med  Vildelser  og  to  Feberexacerba- 
tloner  om  Dagen.  Bauer  tsokte  ikke  paa  at  give  Kininen  Skyld  og  lod 
Drengen  bruge  12  Pulvere;  da  hørte  han  op,  da  de  ikke  virkede  paa 
Feberen.  2den  Dag  efter  det  sidste  Polver  blegnede  Exantemet,  der  Ind- 
traadte  Afskalning,  hist  og  her  i  store  Flager.  Kighosten  gik  sin  Gang; 
Sl^arlagenssmltte  kunde  ikke  paavises,  og  denne  Sygdom  havde  i  flere 
Aar  ikke  vist  sig  paa  Egnen.  Da  derefter  i  Slutningen  af  Maj  K6bner8 
Afhandling  fremkom  i  Berl.  klin.  Wocheoschr.,  tog  Bauer  ikke  1  Betænk- 
ning at  tyde  disse  for  ham  hidtil  uforklarlige  Tilfslde  af  akut  Exantem 
som  en  Følge  af  Kininen. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    1877.) 


mott  dysmaileuik  Under  dette  Navn  beskriver  Koester  en  hidtil 
kun  af  V.  Reckllnghausen  omtalt  Ulceration  1  Endetarmen  med  et 
konstant  Ssde  og  karakteristisk  Udseende.  Den  er  rund,  hyppigt  tragt- 
formet, trænger  Ind  1  Endetarmens  Væg  I  Betning  Inden-  og  nedenfra 
opad  og  udad,  viser  Ingen  betnndelsesagtig  Svulst  af  Randene  eller 


BoDden,  sidder  altid  paa  Endetannenfl  forreste  Vag,  i  Reglen  5  Ctm.  {tm  8 
til  8  Ctm.)  over  Anus.  Dens  Dybde  er  forsiyellig;  undertiden  lian  den  gaa 
gjeonem  hele  Endetarmens  Væg  og  fremlialdeSuppuratlon  t  BæklcenetsBinde- 
TSBT  ogBughindebetandeise;  det  er  saaledes godtgjort, at  saakaldtepuerperale 
Peritoolter  ere  udgaaede  fra  en  saadan  gJeDnembrydonde  UleerotlOD.  D«o  op* 
staar  ved  eo  iLlodset  og  uhensigtsmæssig  Anvendelse  af  Klystenprøjteo . 
Paa  det  nævnte  Sted  afgiver  nemiig  Slimhindefolderne,  de  øvrige  Dele 
af  Endetarmsvæggen  og  fortil  Prostata,  Uterus,  eller  hos  Fødende  det 
nedtrængende  Fosterboved  en  Hindring  for  Spidsens  Indbringelse  i  horl- 
•ontal  Retning,  idet  den  fanges  1  de  forreste,  bagtil  konvexe  Siimhiode« 
folder.  Vil  man  under  saadanne  Forbold  forcere  Indbringelsen  i  samm« 
Retning,  kan  man  meget  let  komme  til  nt  gjennembore  Slimhinden  eller 
endog  Endetarmens  Væg  i  hele  dens  Tykkelse.  Den  Omstændighed,  at 
findetarm sflstlerne  1  Almindelighed  forekomme  paa  det  samme  Sted, 
•tyrker  den  Formodning,  at  ogsaa  de  kunne  have  deres  Oprindelse  Arm 
en  uhensigtsmæssig  AuTendelse  af  Klystersprøjten. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr.52.    1877.) 


Iver  muige  Vakeiaepistler  behtves  der  fer  at  frenbrlage  Immoalted 

Mandelbaum  bekræfter  efter  sine  egne  Erfaringer  den  tidligere  frem- 
satte Paastand,  at  en  enkelt  Vakcinepustel  er  nok  til  at  frembringe  Im- 
munitet Ved  Indpodningen  plejer  han  derfor  kun  at  gjøre  to  Indstik. 
Han  har  i  mange  Tilfælde  hos  Individer,  hvor  der  kun  havde  været  en 
enkelt  Pustel  udviklet,  uden  Resultat  forsøgt  Revakcination  gjentagne 
Gange,  ligesom  heller  ingen  af  de  Paagjældende  bleve  smittede  af  Kopper. 
Han  betegner  det  derfor  som  baade  overflødigt  og  uhensigtsmæssigt  at 
gJøre  mange  Indstik  ved  Indpodningeroe. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.   Nr.52.    1877.) 


Skrlvelie  fra  /wlNsatalsteriet  af  28de  »ecbr.  1877  (III  AataiaWen  ivcr 
Aallerg  Aat)  aigaaende  Blspensattei  af  iMOMtpatlsk  Heilcln.  Med  Hensyn 
til,  at  en  Læge  I  Aalborg,  der  har  oprettet  en  homøopatisk  Klinik, 
■elv- dispenserer  sine  Medikamenter,  har  vedkommende  Fysikus  forespurgt, 
om  han  hertil  kan  anses  berettiget 

Foranlediget  heraf  skal  man  tjestligst  anmode  Hr.  Kammerherren 
om  at  meddele  Fysikus,  at  sKjøndt  homøopatiske  Lasger  selvfølgelig  Ikke 
have  større  Ret  til  at  dispensere  Medicin  end  andre  Læger,  anser  Mini- 
steriet det  dog  for  betænkeligt  at  skride  Ind  imod  den  1  en  lang  Aarrække 
tolererede  Dispensation  paa  de  Steder,  hvor  Apotekerne  ikke  ere  for- 
synede med  homøopatiske  Lægemidler. 


Vakancer*  Da  Funktlonstiden  for  de  her  i  Staden  ansatte  Kommune- 
læger, med  Undtagelse  af  Lægerne  I  2det  Hoveddistrikt  A,  4de  Hoved- 
distrikt  A,  og  6te  Hoveddistrikt  A,  udløber  den  1ste  Mi^  d.  A.,  be- 
kjendtgjøres  herved  de  paagjældende  Embeder  som  ledige  fra  den  nævnte 
Datum  at  regne. 

Ansættelsen  sker  paa  3  Aar  med  gjensldig  Ret  til  Opsigelse  med 
8  Maaneders  Varsel  og  løvrigt  paa  følgende  Vilkaar: 

Kommunelægerne  lønnes  af  Kommunen  dels  med  en  fast  aarUg  Gage 
af  1000  Kr.,  dels  med  et  særligt  Honorar  for  Behandlingen  af  udenbys 
forsørgelsesberettlgede  Patienter,  idet  der  for  hver  saadan  af  Kommunens 
Kasse  godtgjøres  Kommunelægen  40  Øre  for  hvert  Besøg  i  Hjemmet  og 
20  Øre  for  hver  AssisUnse  i  KonsnlUtionslokalet,  hvorhos  Lægerne  I 
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8de  Distrikt  B,  10de  Dlslrlkt  A,  10de  Distrikt  B  og  Ilte  Distrikt  A  er- 
holde 200  Kr.  aarllgt  som  Bidng  til  Befoniringsadglfter. 

KommuDelægeroe  ere  pligtige  at  bo  i  det  dem  tildelte  Distrikt;  dog 
kan  Magistraten,  hvor  Forholdene  formenes  at  gjøre  det  DødTendlgt 
meddele  Tiliadelse  til  at  bo  udenfor  Distriktet. 

KommaneJegeroe  ere,  naar  de  bave  tjent  Kommoneir  1  mindst 
25  Aar  og  ikke  ere  peosionsberettigede  efter  andre  Bestemmelser,  beret- 
tigede til,  naar  de  afskediges  formedelst  Alder,  Svagelighed  eller  anden 
dem  utilregnelig  Aarsag,  at  erholde  en  aarllg  Pension,  svarende  til  eo 
Fjerdedel  af  deres  Lønning. 

De  før  1ste  Januar  1875  ansatte  Kommunelsger  beholde  den  dem 
efter  de  hidtil  gjældende  Regier  hjemlede  Adgang  til  efter  15  Aars  Tje- 
neste at  kunne  tllstaas  Pension  efter  Kommunalbest^rrelsens  nærmere 
Bestemmelse. 

Ansøgninger  om  disse  Embeder,  der  besættes  af  den  samlede  Magi- 
strat, kunne  i  Løbet  af  3  Uger  fra  Dato  indleveres  1  Overpræsidentens 
Sekretariat,  hvor  en  Oversigt  over  Stadens  loddeling  1  Lægedlstrikter, 
aaaledes  som  denne  vil  træde  1  Kraft  fra  den  1ste  Maj  d.A^  er  fremlagt 
til  Eftersyn. 

KjøbeohavDS  OverpræsidiDm  den  19de  Januar  1878. 


Vlaævaelsert  Under  Ude  ds.  er  Korpsiæge  1  det  for  Hæren  og  Flaaden 
fælles  Lægekorps  J.  P.  Jørgensen  udnævnt  til  Overlæge. 

^  Under  15de  ds.  Distriktslæge  1  Brædstrup  Lægedistrikt  O.  T.  R. 
Schjødt  ailern.  beskikket  til  Distriktslæge  I  Silkeborg  Lægedistrikt. 


Orenlgt  et  er  SjgiMnne,  Bødsfldd  eg  Fedtkr  1  ^øbeikafik 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fia  KJøbeDbavns  prakL  Læger  er  i  Ugen  9de— 15de  Jannar  anmeldt 
825  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  691  af  Farsoter*  nemlig: 

Kopper  O,  Skaatkopper  20,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  7,  ondariet 
Halssyge  11,  Strubehoste  8,  Kighoste-  12,  Faaresyge  20.  gastr.  Feber  29, 
ijL  Faber  6,  eiantematlsk  Tyfas  O,  Blodgang  2,  asiattsk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  93,  Ansigts-  og  anden  Vaodrerosen  15, 
Barselfeber  h,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  2,  Bryslkatarr  301,  Grippe2» 
Lungebetændelse  56,  Halsbetændelse  77,  akut  Ledderevmatlsme  20.  andre 
Farsoter  14  (Øjenbetændelse  7,  Zooa  2,  Nældefeber  2  og  Kop-Skurv  3  Til- 
fælde);! desuden  Gononé  86,  venerisk  Saar  21,  erhvervet  Sytlls  15,  med- 
født Syfilis  2,  Fnat  6,  Drankergalskab  4,  Brændevlnssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Havserplads,  Nørregade  og  Lille 
Torvegade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  73.  Dødsaarsagerne  ere:  Faraoter  8 
(Skarlagensfeber  1,  tmdartet  Halssyge  2,  Kighoste  2,  tyf.  Feber  2,  Ansigts- 
og  anden  Tandrerosen  I);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle 
Sygdomme  11  (Lungesvindsot  9);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organ- 
sygdomme 37;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige 
Dødsaarsager   10  (Tæring  bos  Smaaborn  3). 

Levendefødte  ere  155  (79  Drenge,  76  Piger);  Dødfødte  2. 

Begyndelsen  af  den  forløbne  Uge  var  kold  med  tørre,  nordlige  Vinde, 
Slutningen  forholdsvis  varm  med  vestlige  Vinde,  fugtig  og  taaget  Loft 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7—9  og  P/» — 2^/9, 
for  Damer  og  Bero  Kl.  11—12  og  2'i^— S'/s. 

Behandliog  i  Bjemraet  efter  Dærmere  Aftale. 

•fe  Iranp. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  ben- 
hørende til  Fabrikspriser. 

H.  KiUendarff, 

Østergade  Nr.  9. 

Mentone, 

(Alp«t  airitimes)) 

PENSION  DU  NORD. 
danøk  Pensionat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (kagebeteiMsej  Brtskitis,  lataxr. 
AathBa)>  for  IrysUyge^  digt-  og  Nervesvage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Aptteker  L.  Schjødte,  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

haåxek  Lassei^  Sygeplejerske,  er  flyttet  til  Baggesens- 
gade  1 1  A,  3dje  Sal. 


Paa  C.  A.  leltieFs  Forlag  er  udkommet: 

Klinisk  Yctjledniiig  til  Diagnose, 
Behandling  og  Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme. 

Af 

Dr.  med.  Overlæge  8.  Iigelstel. 

Pris:  7  Kr. 


Bianco  Lbbøi  Bog  trykkeri«    €.  A.  BelUoU  PorUf« 


Følgeblad  til  ,,lJg6sknlt  for  Læger/^ 

3dje  Række.  XXV.  Nr.  4. 


Bereteiig  %m  F#rluuilliigeru 

paa 

den  almindelig  daDske  LægeforeningB   Ilde  Made 
i  KalUadborg  deø  23de  og  24de  Augast  1977. 


Tii  IMedet  baVde  iBdftindet  eig  58  Løger,  nemlig  ^ 
fbrnden  Foreningens  Æresmedlem  fhv.  Fysikos  P.  A.  Mad- 
vig i  fladerslev  —  fra  Kjøbenhavn  8,  fra  Sjælland  udenfor 
Sjebenbavn  35,  fira  Lolland*Falster  1,  fra  Fyen  1  og  fra 
Jylland  12.  Kredsforeningeme  vare  reprøsenterede  saa- 
ledes:  Kjebenhavn-nordsjællsndske  11,  NordvestoføMandtke 
9,  Sydvestsjællandske  4,  Næstved  Kredsforening  2,  Lollaod- 
Falster  I,  F^ens  Stift  f,  Randers  3,  Aarhns  3,  Veile- 
Skanderborg  3  og  Ringkjebing  2.  Af  Løger,  aom  øre 
Medlemmer  af  Foreningen  nden  at  tære  optaget  i  nogen 
Kredsforening,  deltoge  3  (fra  Ijobenhavn),  og  af  Læger, 
som  ikke  bidtn  havde  været  Medlemmer  af  Foreningen,  t5 
(5  fra  Kjøbenhavn,  9  fra  Sjælland  udenfor  Kjøbenhavn  og 
1  fra  Jylland).  Følgeode  Kredsforeninger  vare  ikke  reprø- 
senlerede:    Aalborg,  Thisted,  Viborg  og  Ribe. 

Kl.  11  samledes  Deltagerne  i  Siden  paa  Byens  Raad- 
bus,  hvor  Foreningens  Formand  Reservelæge  Dn  oMd. 
R.  Holm  bød  Forsamlingen  Velkommen  og  derpaa  erklærede 
den  almindelige  danske  Lægeforenings  14de  Møde  for 
aabnel. 

Han  foreslog  derefter  at  vælge  Overlæge^  Dr.  med.  F. 
Trier  til  Dirigent,  hvilket  Forslag  vedtoges  ved  Akkla- 
mation. 

Dirigenten.  Jeg  takker  Forsamlingen  for  den  Tillid, 
der  atter  er  vist  mig  ved  dette  Valg,  og  baaber  ogsaa 
denne  Gang  al  møde  den  samme  Overbærenhed  fra  For- 
samlingens Side,  som  je|r  Sere  Gange  har  nydt  godt  af  paa 
denne  Pladø. 


Deroæst  valgtes  ligeledes  efier  Formanden«  For- 
slag og  ved  Akklamation  Dbrr.  praktiserende  Læger  B.  Ham- 
mer fra  Roskilde  og  Krarup  fra  Lemvig  —  der  begge 
forud  havde  erklæret  sig  villige  til  at  overtage  Hvervet  — 
til  overensstemmende  med  Foreningens  Vedtægter  g  8  at 
føre  en  kort  Protokol  over  Forhandlingerne. 

De  Samme  overdroges  det  at  revidere  Foreningens 
Regnskab  for  1875  og  1876. 

Dirigenten:  Jeg  skal  derpaa  give  Ordet  til  Forman- 
den, der  vil  meddele  en  Udsigt  over,  hvad  der  For- 
eningen vedkommende  er  sket  i  Tiden  siden  for- 
rige Møde. 

Formanden:  Siden  vi  sidst  vare  samlede,  nemlig  for 
2  Aar  siden  i  Aarhus,  er  efter  Opgivelse  af  Foreningens 
Sekretær  Foreningens  Medlemstal  fra  262,  som  det 
var  ved  Udgangen  af  1874,  steget  i  1875  til  381  og  i  for- 
rige Aar  fremdeles  steget  til  398.  Af  dette  Antal  er  der 
61  —  hovedsagelig  Læger  i  Kjøbenbavn  —  som  ikke  ere 
Medlemmer  af  nogen  Kredsforening ;  de  øvrige  337  ere 
Medlemmer  af  en  af  de  Kredsforeninger,  som  jeg  strai 
skal  nævne  for  de  Herrer.  Af  tidligere  Medlemmer  af  vor 
Forening,  som  ere  afgaaede  ved  Døden,  have  vi  at  beklage 
Tabet  af  Dr.  med.  V.  Rasmussen,  Stabslæge  Djørup  og 
Overlæge  Hviding  i  Qdense,  Fysikus  Poulsen  i  Aalborg, 
Distriktslægerne  Boffbauer  i  Veile  og  Bojsen  i  Sorø,  samt 
de  praktiserende  Læger  Pinques  i  Kjøbenbavn,  Winther  i 
Slagelse,  Cetti  i  Hals  og  Hornemann  i  Hjørring,  løvrigt  er 
der  ikke  død  nogen  mere  fremragende  Læge  i  del  Tids- 
rum, der  er  forløbet,  siden  vi  sidst  vare  samlede;  der  er 
naturligvis  død  mange,  der  have  haft  Betydning  i  den 
Kreds,  hvor  de  have  færdedes,  men  næppe  nogen,  der 
har  haft  en  saadan  Betydning  for  hele  Landet,  at  vi  her 
behøve  at  nævne  ham.  —  Foreningens  Kassebeholdning 
var  ved  Udgangen  af  1873  1500  Kr.  Udgifterne  ved  Læge- 
møderne i  1874  og  1875  i  Forening  med  Honoraret  for  de 
samme  2  Aar  til  Foreningens  jaridiske  Consulent  bragte 
Beholdningen  til  at  dale  med  700  Kr.,  og  den  var  saaledes 
ved  Udgangen  af  1875  kun  800  Kr.  1  1876,  da  der  ikke 
har  været  andre  extraordinære  Udgifter  end  den  juridiske 
Consulents  Honorar  for  samme  Aar,  er  Kassebeholdningen 
igjen  stegen  med  500  Kr.  og  udgjorde  saaledes  ved  Ud- 
gangen af  forrige  Aar  c.  1300  Kr«  I  indeværende  Aar 
kunne  Udgifterne  forudses  at  ville  medtage  Aarets  Indtæg- 
ter, saa  at  Kassebeholdningen  formentlig  vil  blive  omtrent 


aforaodret.  —  ForeniDgens  Juridiske  CoDSulent,  ville  De 
erindre,  blev  i  1874  åDtageC  for  3  Aar,  og  haos  Antagelses- 
tid  udløb  altsaa  med  Aaret  1876.  Bestyrelsen  har  imidler- 
tid  tilladt  sig  endnu  iaar  at  benytte  bam,  og  den  baaber 
derfor,  at  man  ikke  yil  have  noget  Imod,  at  det  sædvanlige 
Honorar  fremdeles  udbetales  ham  for  indevcrende  Aar. 
Bvorvidt  vi  derimod  skalle  vedblive  at  beholde  en  Juridisk 
Consulent  ogsaa  for  nsste  Aar  og  fremdeles,  er  et  Spargs- 
maal,  som  vi  have  tænkt  at  forelægge  Forsamlingen  til  Af« 
gjerelse  i  Mødet  iroorgen,  efter  at  der  er  foretaget  Valg  af 
Foreningens  fleslyrelse  for  Tiden  til  næste  Møde. 

Jeg  skal  dernæst  gjøre  Rede  for,  hvad  der  er  foretaget 
med  Hensyn  til  de  paa  sidste  Møde  behandlede  Sager. 
Den  første  Sag,  som  da  var  for^  var  Porslag  til  en  Revi- 
sion af  Vedtægterne  for  den  almindelige  danske  Læge- 
forening. De  nye  Vedtægter  ere  blevne  trykte  og  derpaa 
omsendte  til  Kredsforeningerne.  Hovedforroaalet  med  Re- 
visionen var,  som  De  ville  erindre,  at  bringe  mere  Liv  i 
Kredsforeningerne  ved  at  knytte  dem  nøjere  til  den  alminde- 
lige danske  Lægeforening,  saaledes  at  Sager,  der  kom  for 
her,  kunde  faa  en  foreløbig  Behandling  paa  Kredsforenin- 
gernes Møder  og  derefter  den  endelige  Behandling  af  dem 
foretages  her.  Derved  vilde  man  søge  at  skaffe  en  Repræ- 
sentation tilveie  for  hele  den  danske  Lægestand  og  en 
Repræsentation,  som  virkelig  kunde  have  noget  at  betyde, 
saa  at  man  ikke  skulde  sige,  at  de  Læger,  der  kom  sam- 
men her,  dannede  en  mere  tilfældig  sammensat  Forsamling, 
som  her  tog  visse  Bestemmelser,  Lægestanden  i  det  Bele 
maaske  ikke  knnde  eller  vilde  vedkjende  sig.  Dette  vil 
man  undgaa,  naar  Sagerne  først  komme  til  endelig  Behand- 
ling her  efter  at  være  behandlede  i  Kredsforeningerne. 

Det  er  imidlertid  ikke  lykkedes  at  faa  Kredsforeninger 
oprettede  over  hele  Landet.  Antallet  af  de  bestaaende 
Kredsforeninger  er  formentlig  13,  nemlig  i  Sjælland  4:  den 
Kjøbenhavn-nordsjællandske  -*,  den  nordvestsjællandske  — 
Og  Næstved  Kredsforening,  hvilke  3  bestaa  og  virke  som 
Kredsforeninger,  og  endelig  en  sydvestsjællandsk  —  Jeg  ved 
næppe  rigtig  dens  Navn  —  som  dog  ikke  bar  sat  sig  i 
nogen  nærmere  Forbindelse  med  den  almindelige  danske 
Lægeforening  og  synes  ikke  at  have  Forhandlinger  men  kun 
at  have  til  Formaal  og  at  yttre  sin  Virksomhed  i  selskabe- 
lige Sammenkomster  mellem  Kolleger,  I  Lolland-Falsters 
Stifl  bestaar  én  Kredsforening  og  i  Jylland  8,  nemlig: 
Veile-  Skanderborg-,  Aarhus-,  Randers-,  Aalborg-,  Viborg-, 


r 


Tbidted-,  RiDgkjøbiDg«^  og  Ribe  Kredøfereniog,  bvilke  alle 
hate  kDyttet  sig  til  den  alnimdelige  den&ke;  Lægeforeoing.  I 
Fyen  findls  en  Legeforening  af  Navo,  6001  omfatter  bele 
Fyen.;  dens  Virksomlied  er  imidlertid  aqval  Nul,  jeg  tror 
baade  i  Henseende  til  Behandling  af  Læge^perg^roaal  i 
Aimindeligbed  og  i  selskabelig  Benaeende.  Paa  Bornholm 
har  der  været  oprettet  en  Kredafopening,  roen  den  levede 
kun  et  Aar,  saa  dade  den  en  stille  Død. 

Efter  dette  kan  det  ikke  s^ea,  at  den  almindelige 
danske  Lægeforening  bieslemt  reprøseoterer  bele  Landet 
paa  den  Maade,  at  den  bar  Afdelinger,  der  aiutte  sig  til 
den,  rundtomkring  i  Landet. .  Den  omfatter  gjennem  Kreds- 
foreninger bele  Jylland,  bele  LoUand-Falstør  og  ^h  af  Sjal- 
land, men  ikke  mere. 

Det  næste.  Spergamaal,  vi  havde  for  sidst,  var  Sp^rgsmaalet 
om  Lægernes  Forbold  tilSygekasserne.  De  viUe  er- 
indi^e,   at  Discuasionen  blev  afsluttet   med   en  Resolution, 

i  som  lød  saaledes:  »Lægeforeningen,  anerkjendar  iNylten  af 
Sygekassei!,  navnlig  naar  de  indrettea  som  væsentlige  SeW- 
bjælpsforedinger,  ^er  optage  Medlemmer  af  i  det  Dele  ens- 
artede Formaeavilkaar  Den  mener,  at  de,  foraaavidt  deres 
Medlemmer  børe  til  ArbeiderUassen  ^  kunne  støttes  af 
Lægerne  ved  en  paa  paaseode   Maade  modereret  Betaling 

.  for  Lægel^jælp,  bvis  nærmere  Fastsættelse  heldigst  maa  over- 
lades tU  Lægerne  i  de '  paagjæklende  Egne,  men  angaaende 
hvilken   Sag   det   dog   var  ønskeligt,  at  Kredsforeningerne 

.  førte  Forhandlinger  med  hverandre.  •  I  Henbold  til  denne 
Resolution  tog  Aarbus  Bredsforeuing  Initiativet  ti|  at  sætte 
sig  i  Forbindelae  med  /  de  øvrige  Kredsforeninger.  Sagen 
blev  overdragen  til  Dr«  Scbmiegelow  i  Aarbus,  som  var 
den,  der  havde  foreslaaet  den  aidste  Passus  indsat  i  Re- 
solntionen  om,  at  Kredsforeningerne  skulde  konferere  med 
hverandre  om  Sagen.   Der  blev.  trykt  Scbemaer  tli  Medde- 

:  lelse  af  Oplysninger  om  Sygekasaernes  Forhold,  og  disse 
bleve  i  et  Antal  af  6-^700  gjennem  Formanden  for  Aarbus 
Kredsforening  udsendte  til  Embedslæger  og  praktiserende 
Læger  i  hele  Landet,  og  de  beaargede  dem  saa  velvillig  ud 
til  Sygekasåernes  Formænd.  Der  indkom  derefter  260  be- 
svarede Schemata,  som  Dr.  ScbmiegeJow  har  bearbejdet,  og 

.  ResuIlAtet  foreligger.!  en  af  ham  afgiven  Beretning,  der 
har  været  trykt  som  Følgeblad  til  Ugeskrift  for  Læger,  og 
som  vil  findes  omdelt  paa  de  Berrera  Pladser.    Sagen  vil 

:  siden  blive  discnter^. 

Det  tredie  Spøingemaal  var:    »Discussion  om  den  fri- 
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villige  Sygepleje.«     l>eDDé  Sag  gav  Ikke  AnlediiiHg  U(i 
noget  videre  SkHdt  fra  LiBgeforeiiingeDs  SMe. 

Endelig  var  der  en  Digcuåsfon  aogateode  TaxU 
be^etemmelserDe  i  ForofdniDgen  af  4.  December  1672 
jfr.  m.  PI.  af  14.  Mai  1S13,  og  der  blev,  som  De  erindre, 
i  et  Møde  for  lakkede  Dere  givet  Foreningens  Bettyrelse 
Bemyndigelse  til  i  Samraad  med  sin  jnridiske  Gonsalent  at 
bestemme  det  rette  Øjeblik  til  at  søge^  Tattspørgemaalet  af- 
gjort ved  Boiesteret  paa  Foreningens  Bekostning.  De  ville- 
erindre,  at  der  den  Gang  forelaa  en  Sag  mellem  en  Lsge 
og  hans^  Klient ,  som  ikke  vilde  betale  en  Lsigeregniog. 
Denne  iSag  blev  imidlertid  afgjort  i  Mindelighed,  og  der 
bar  ikke  senere  vøret  Anledning  til  at  gjøre  noget  Skridt 
for  at  faa  Taxtspørgsmaatet  afgjort  ved  Domstolene.  Bvor-* 
vidt  der  fremtidig  vil  blive  Anledning  dertil,  staar  i  det 
mindste  for  mig  temmelig  tvivlsomt.  Efter  Forhandling 
med  Foreningens  Juridiske  ConsnleÉt  besluttede  Beøtyrelsen 
at  tilbyde  Poreningens'  Medlemmer  at  overtage  Inkassatiøaen  • 
af  saadanne  LøgeregniDger,  sondy  ikjøndt  de  vare  bHUge, 
dog  negledes  betalte  i  Henhold  til  ovenottvpte  PoPDrdnings 
Taxtbeetemmetser,  idet  Bestyrelsen  dog  forbeholdt  sig  Ret 
til  i  hvert,  enkelt  THfælde'  al  afgjøre,  om  et  Regaingskrav 
egnede  sig  til  ensaadan  Bebandling;  Dero«n  underrettedes 
Kredsforeningernes  Formænd  ved  et  Girknlære.  Der  er 
imidlertid  ikke  sket  nogen  Benvehdelse  til  Bestyrelsen  i 
denne  Sag,  hverken  fra  nogen  Kredsforening  eller  nogen 
enkelt  Læge, 'og  vi  tør  vol  saaledes  haabe,  åt  dette  deiikate 
Spørgsmaal,  der  saaledes  i  Løbet  af  de  lo  sidste  Aar  ikke 
er  kommet  frem,  ogsaa<  fremdeles  maa  hvile,  og  at  Be- 
tallngsspørgsmaalet  maa  blive  afgjort  i  Mibdeligbed,  hvor  der 
er  nogen  Differents,  saa  at  vi  ikke  skolie  bliver  nødte  tsl  at 
søge  en  Afgjerelse  ad  Rette bs  Vel. 

Det  femte  Punkt  var:  « Forelag  tri  en  offentlig  Udtalelse; 
om  Nødvendrgheden  af  at  albjælpe  det  voxende  Misfor*- 
hold  mellem  dén  almindeligeiPrisstigndng  og  Læ- 
gernes Betaiingsvilkaar.*  i)e  viiie  erindre,  at  jeg  den. 
Oang  som  Formand  havde  den  Ære-  at  ddtale  mig  angaar 
ende  dette  Spørgsmaal,  og  at  det  blev  vedlaget,  at  et  Qd* 
drag  af  éH  Foreidrag,  jeg  havde  boldt,  skolde  trykkes  og 
søges  offentliggjort  gjeanem  Landels  A visere  Dette  ftk«te  og** 
saa;  der  blev  trykt  en  •éffentlig  Udtalelse  fra  den  almindelige 
danske  Lægeforening  angaaonde  Betalingen  for  Lægehjælp  ••, 
og  den  blev  i  et  stori  Antal  Gxemplarer  sendt  til  Kolleger 
omkring  i  Landet,  for  at  de  atter  skulde  tilstille  Bladredakr 
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tioneroe  samme.  Jeg  tror  at  turde  sige,  at  alle  Bladredak- 
tioner i  Landet  have  modtaget  Exempiarer  af  den,  og  de 
fleste  af  dem  have  optaget  den  in  extenso  eller  i  Uddrag  i 
deres  Blade.  Forsaavidt  er  altsaa  Foreningens  Beslutning 
bleven  udført.  Hvorvidt  denne  ofTøxitlige  Udtalelse  har  fert 
til  noget  HesuUat,  nma  hver  Enkelt  dømme  om,  og  denne 
Sag  antager  Jeg  heller  ikke  vil  mere  komme  for  her. 

Siden  vi  sidst  vare  samlede,  har  der  to  Gange  været 
Anledning  til  at  at  indhente  vor  juridiske  Consulents  Be* 
tænkning^  nemlig  i  to  Spergsmaal,  der  vare  rejste  i  den 
nordvestsjsUandske  Kredsforening*  Den  ene  Forespørgsel 
gik  ud  paa,  «om  private  Læger  ere  forpligtede  til  efter 
Politiets  Rekvisition  uden  Vederlag  at  afgive  skriftlige  Er- 
klæringer om  Dedsfald,  Palieotens  Tilstand  o.  s.  v«,  samt 
hvilke  Følger  en  Vægring  ved  at  efterkomme  Politiets  Re- 
kvisition kan  have*.  Den  anden  Forspergsel  var,  »om 
Skifteforvalteren  i  ethvert  Dødsbo,  selv  hvor  Proklama  ikke 
er  udstedt,  er  forpligtet  til  at  modtage  Lægens  prioriterede 
Regning  og  sørge  for,  at  den  betales  ham,  inden  Boet 
extraderefl  Arvingerne«.  Begge  Spørgsmaal  har  vor  juridi- 
ske Gonsulent  udtalt  sig  om,  og  da  hans  Erklæringer  ere 
trykte  i  Ugeskrift  for  Læger  af  16de  Juli  1876,  skal  jeg 
ikke  her  spilde  Tiden  med  at  oplæse  dem. 

Med  Bensyn  til  Foreningens  Optræden  overfor  nogle 
Lægemøder,  der  have  været  afholdte  siden  vort  sidste  Møde, 
skal  jeg  bringe  i  Erindring,  at  der  paa  det  aqdet  nordiske 
Lægemøde  i  Gøteborg,  som  holdtes  fra  den  14de  til  den 
18de  Juli  f.  A.,  kom  et  Spørgsmaal  frem,  som  den  alminde- 
lige danske  Lægeforening  havde  reist.  Bestyrelsen  hen- 
vendte sig  nemlig  til  den  forberedende  Komite  for  dette 
Møde  med  Anmodning  om  at  skafTe  Oplysning  om  For- 
holdenes Udvikling  i  Norge,  efter  at  den  norske  Lov  af 
29de  April  1871  om  Kvaksalveri  var  udkommen.  Medicinal- 
direktør Dahl  fra  Norge  gav  et  udførligt  Svar,  og  hans  Be- 
retning om  Tilstanden  i  Norge  er  trykt  i  Ugeskrift  for 
Læger  af  29de  Juli  1876  Side  65  og  af  18de  November 
s.  A.  Side  353.  Vor  Forening  var  paa  dette  Møde  repræ- 
senteret af  en  af  sine  Tillidsmænd,  Dr.  med.  Jul.  Petersen, 
som  ogsaa  bragte  Spørgsmaalet  frem  paa  selve  Mødet 
og  discnterede  det  der.  —  Dernæst  var  den  almindelige 
danske  Lægeforening  indbudt  til  at  sende  Repræsentanter 
til  den  Lægekongres,  som  blev  afholdt  i  Filadelfia  fra  4—9 
Septbr.  f.  A.  I  den  Anledning  opfordrede  Foreningens 
Bestyrelse  gjennem  de  medicinske  Tidsskrifter  Medlemmer 


Ul  at  melde  sig,  for  saa  vidt  de  enskede  at  repraaeotere 
Foreningeo.  Der  meldte  sig  ikke  oogeo,  rimeligvis  fbrdi 
Foreoiogen  ikke  saa  sig  i  Stand  til  al  anveode  nogen  storre 
Kapital  til  Reiseunderatøttelse.  Imidlertid  vide  de  Herrer^ 
at  Danmark  var  repræsenteret  og  særlig  godt  repræsenteret 
paa  Lægekongressen  i  Flladelfia  gjennem  de  Berrer  Engel- 
sted,  Edm.  Hansen  og  G.  Lange.  —  Endelig  er  en  tredie 
saadan  Lægekoogres  bleven  afholdt,  siden  vi  sidst  vare 
samlede,  nemlig  i  Bruxelles  den  6.  September  1876.  For- 
eningen deltog  ikke  ex  officio  I  denne  Kongres,  men  Dan- 
mark var  dog  repræsentere!,  idet  Foreningens  Tillidsmand 
Dr.  Jul.  Petersen  var  tilstede  og  var  en  af  VIcepræsiden- 
terne  ved  Medet,  og  fira  dansk  Side  fremkom  en  Række 
Afhandlinger. 

Med  Hensjrn  til  hvad  der  ellers  er  passeret,  siden  vi 
sidst  vare  samlede  for  to  Aar  siden,  og  som  bar  Interesse 
for  Lægerne,  skal  jeg  blot  nævne  Jsstitsministeriets  Be- 
kjendtgjørelse  af  tbåe  December  1875  angaaedde  Døds- 
attester, der  Iraadte  i  Kraft  fra  Nytaar  1876,  Ligeledes  er 
Sundhedskollegiets  Instruktioner  for  Lægerne  med  Bensyn 
til  Sygeltgbedsstatistiken  og  Medicinalberetningerne  traedte  i 
Kraft  fra  samme  Tidspunkt,  saaiedes  at  vi  nu  have  begyndt 
at  lægge  Grunden  til  en  formentlig  bedre  Statistik  angaaende 
Dødsfald  og  Sygelighed,  end  der  tidligere  existerede.  -« 
Lovgivningsarbeider  af  større  Interesse  for  Lægerne  ere 
ikke  forekomne;  skulde  jeg  nævne  noget,  var  det  Loven  af 
30.  November  1876  om  Foranstaltninger  til  Forebyggelse  af 
Udbredelse  af  Bnodegalskab.  Endelig  er  der  for  nylig 
(25.  Mai  1877)  udgaaet  en  Skrivelse  fra  Justitsministeriet 
angaaende  Nedsættelse  af  en  Kommission  til  at  underkaste 
den  bestaaende  Giftlovgivning  en  Revision  og  derefter  frem- 
komme med  Forslag  til  en  ny  Giftlovgivning.  Det  er  altsaa 
en  Komissioo,  som  kan  ftta  stoir  Betydning,  forudsat  at  det 
vedkommende  Forhold  er  i  Stand  til  at  ordnes  paa  en  til- 
fredsstillende Maade. 

Med  Bensyn  til  flospitalsvæsenet  er  der  ikke  sket  store 
Forandringer.  Paa  sidste  Møde  nævnte  vi  allerede  Kyst- 
hospitalet, som  saa  smaat  havde  begyndt;  nu  er  det  1  fuld 
Virksomhed.  Viborg  Sindssygeanstalt  er  begyndt  at  be- 
lægges, skjøndt  den  endnu  ikke  er  færdig.  I  KJøbenhavn 
er  der  oprettet  et  nyt  Børnehospital.  Andre  Ting  af  In- 
teresse tror  Jeg  ikke,  der  er.  Paa  Kjøbenhavns  Kommune- 
hospital er  den  nye  Reform  med  Densyn  til  Sygepleie  sat  i 
Gang;  men  Tiden  er  endnu  ikke  llommen  til  at  bedømme, 
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hTQirvidi  der  er  opnaaei  DOg«t  Fremskridt  i  den  RetaUig, 
raedens  vi  vel  nok  tør  haal^e,  at  det  ec  et  væsentligt  Frem- 
skridt. .  Dermed  skal  jeg^  siutte  mio  Beretning, 

Dirigenten:  Af  den  Meddelelse,  sooi  vor  serede 
Formand  bar  givet  os,  fremgaar  det,  at  der  kun  er  et 
eneste  Punkt,  sorø  kan  kræve  en  Afsteronig  af  Forsamlingen 
eller  i  alt  Fald  et  udtrykkeligt  Samtykke  fra  dens  Side,  og 
det  er  dnn  : Bemyndigelse,  som  Bestyrelsen  gjennem  For- 
manden udbeder  sig  til  for  indeværende  Aar  al  udbetale . 
den  juridiske  Consulent  det  sædvanlige  Bon,orar..  Jeg  skal 
tillade  mig  at  sperge,  om  der  er  nogen  a(  de  Berrer,  der 
i  den  .Anledning  har  Noget  at  bemærke.,  (Ophold),  pa  det 
ikke  er  Tilfældet,  tør  jeg  maaske  anse  Efterbevillingen  al 
dette  Beløb  for  given.  —  Forøvrigt  tror  jeg  ikke^  at  der  er 
Noget  af  dét,  som  var  Gjenstand  for  Beretningen,  der  kræ- 
ver videre  Forbandling:« 

Efter  Foreningens  Love  tilkommer  det  Bestyrelsen  at 
fastsætte  Dagsordenen,  hvorefter  de ;  foreliggende  Sager 
skulle  sættes  under  Forbandling.  Bestyrelsen  bar  derom: 
konfereret  med  mig,  og  efter  at  tilbørligt  Hensyn  er  taget 
til  4e  Tidsdele,  som  kunne  anvendes  til  Forhandlinger,  og 
til  Sagernes  BeskaCfenbedi  er  de4  bestemt,  at  Sagerne  skulle 
foretages  i  følgende  Orden. 

1)  Sygekasse  Spørgsmaalet. 

2)  Fortsat  Udgivelse  af  Medicinal  Lovgivningen. 
S)  Lægernes  Enkekasse. 

i)  .Forpligtelse  for  Apothekerne  til  at  have  Isbeholdere. 

5)  Sundhedsvediffigter  og  Snndhedspolili  paa  Landet. 

6)  Landlægernes  Distributionsret. 

(Den  sidste  Sag  kom  af  Maogel  paa  den  dertil  for^ 
nødoe  Tid  ikke  lil  Forhandling). 

ieg  skal  derhos  gjere  opmærJLsom  paa,  at  i  Benhold 
tit  Lovenes  g  8  skal  Stedet  tor  det  pæste  ordinære  Møde 
bestemmes  og  Foreningens  Bestyrelse  vælges  ved  Begyn- 
delsen af  Mødet  imorgeo.  Jeg  skal  anmode  Dem  om  at 
være  Jorberedie  paa,  at  disse  Sager  da  komme  til  Afgjerelse, 
og  at  møde  talrigt« 

Forinden  jeg  sætter  den  første  Sag  under  Forbandling,^ 
skulde  jeg  gjøre  Forsamlingen  det  samme  Forslag^  som  blev 
vedtaget  paa  sidste  Møde,  nemlig  at  ingen  Taler  maa  have 
Ordet  længere  end  i  10  Minutter  med  Undtagelse  af  dem, 
der  jn4lede.de  respektive  ForhandUngsgjfns^inde.,  Det  er 
maaske  mere  ved  denne  Leillgbed  end  forrige.  Gang  rigtigt 
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at  spare  paa  Tiden,  eftersom  deo  er  temmeJig  knapt  ansat 
til  Sagernes-  Forhandling. 

Dette  Forslag  blev  uden  Forhandling  og  Afstamning 
anset  for  vedtaget. 

L    Sygekasse-Spergsmaalet. 

Den  af  Formanden  ovenfor  omtalte,  af  Dr.  Schmiegelow 
til  Aarhus  Lægeforening  afgivne  Betænkning  •  Om  Sygekasser* 
(Følgeblad  til  Ogeskrift  for  Læger  3dje  Række  XXIV  Nr.  7) 
¥ar  af  bemeldte  Lægeforening  indsendt  til  den  almindelige 
danske  Lægeforenings  Bestyrelse ,  der  fremlagde  den  paa 
Mødet  som  Grundlag  for  Discussionen. 

Sehmiegelow.  Idet  jeg  skal  henvise  til  den  omdelle 
Beretning,  skal  jeg  tillade  ro|g  at  bemærke,  at  jeg  ved  Be- 
handlingen af  de  indkomne  Besvarelser  og  Ddvalget  af  de 
meddelte  Oplysninger  har  maattet  tage  Hensyn  til,  at  Be- 
retningen ikke  blev  altfor  udtværet,  og  derved  bar  maattet 
bruge  et  fornuftigt  Skjøn.  Skulde  Nogen  ønske  flere  Op- 
lysninger, har  jeg  medtaget  det  Apparat,  hvoraf  saadaone 
skulde  hentes«  For  dem,  der  have  læst  min  Beretning  og 
interessere  sig  for  Sygekasserne,  vil  det  være  klart,  hvilket 
Standpunkt  jeg  indlager  tU  det  bele  Forhold.  .  Jeg  ipener 
overhovedet,  at  Sygekasserne  ere  nyttige  og  gavnlige  ^  mén 
al  de  ikke  ere  ganske  hensigtsmæssigt  indrettede,  og  at 
Tingen  koodé  komme  i  en  bedre  Gænge,  navnlig  for  Læge- 
forholdets Vedkomipende.  Jeg  vilde  ønske,  at  Forhand- 
lingen idag  om  denne  Sag  maatta  kunne  bringe  et  praktisk 
Udbytte. 

Dirigenten«  Inden  jeg  giver  Ordet  til  nogen,  skal 
jeg  udtrykkelig  gjøre  opmærksom  paa,.  at  Hr.  Schmiegelow 
i  Siutniogen  af  djen  omhyggelig  udarbejdede  Beretning,  som 
er  omdelt,  har  opstillet  6  Theses,  der  kunne  være  Gjeostand 
for  Forhandlingerne;  men  jeg  tror,  at  det  vilde  være  uprak- 
tisk, om  vi  vUde  indlade  os  paa  at  forhandle  hver  enkelt  af 
disse  Theses  for  sig;  jeg  tror,  at  flere  af  dem,  saa  Interes- 
sante og  betydniogs(\iilde  de  kunne  være  i  og  for  sig,  berøre 
Sporgsmaal,  der  streife  saa  langt  ind  paa  det  national- 
økonomiske og  staa  i  saa  svag  Berøring  med  det  rent  læ* 
gelige,  at  en  Forhandling  derom  mindre  ligger  for  denne 
Forsamling.  Jeg  skal  derfor  blot  bede  de  Herrer,  soih  tage 
Ordet,  saa  vidt  muligt  at  have  disse  6  Bovedspørgsmaal  for 
Øie,  men  jeg  skal  ikke  indlade  mig  paa  at  sætte  noget  af 
dem  særskilt  under  Forhandling. 
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benbfødreDeB  'Sygekasse  i  Vestervig.  Først  skal  .{e^  fofrutf- 
skikke  den  Bemærknmg,  at  naår  mao  ser  disse  Sygekasser 
efter,  skulde  man  tro,  at  der  stadig  herskede  Epidemier  her 
i  Landet,  og  saafedes  havde  der  Ogsaa  i  den  névnte  Syge- 
kasse vseret  et  gaoak«  overordentlig  stort  Antal  Sygdomme. 
Sygekassen  havde  haft  Tast  Akkord  m^d  den  tidligere  Læge, 
og  det  ønskede  tnån  ogsaa  at  faa  med  den  nye  og  spurgte 
om,  hvad  han' vilde  have;  men  han  svarede,  at  han  higen 
Akkord  vilde  indgaa  med  Sygekassen,  men  den  skulde  be- 
tale ligesom  andre  Polk.  Det  fcndt  man  meget  urimeligt, 
og  man  forsøgte  at  tale  ham  til  Bjærtet;  men  han  blev  ved- 
sin  Paastånd,  og  han  havde  ingen  Konkurrenter,  saa  at 
Sygekassen  maaite  henvende  sig  til  ham.  Da  Aaret  saa  var 
omme,  kom  man  og  betalte  hans  Regning,  og  man  iafckéde 
ham  ovenlkjøbet,  thi  det  havde  haft  til  Følge,  at  Syg^Iig*- 
heden  efter  ^en  Tid  var  betydelig  aftagen  blantft  Kassens 
Medlemmer. 

Da  det  ikke  lod  til,  atFlei^e  vilde  udtale  sig  om  Sagen, 
forespurgte 

Dirigenten,  ooi  mftn  fVa  tiogen  Side  var  betænkt  paa 
at  fremkomme  med  Porslag  til  Beslutning,  eller  om  Dr. 
Schmiegelow  selv  vilde  *^ormulere ,  hvorledes  han  havde 
tænkt,  at  Forsamlingen  kunde  stille  stg  tit  Sagen. 

Schmiegelow.  )eg  har  sluttet  den  foreliggeode  Be- 
retning med  at  opstille  séx  Théses  til  Forhandling ,  og  jeg 
bar  troet  i  Beretningen  at  have  ydet  tilstrækkeligt  fra  min 
Side  til  Oplysning  om  Sagen.  Jeg-  er  ikke  mere  end  Andre 
interresseret  i  Sagen;  dét  er  efter  Anmodning,  at  Jeg  bar 
taget  mig  af  den,  og  det  har  været  et  temmelig  kjedeligt 
Arbelde;  havde  Jeg  vidst,  at  der  fkle  var  mere  Interesse  for 
den,  vilde  jeg  slet  ikke  have  indladt  mig  derpaa.  Porøvrigt 
skal  jeg,  da  Jeg  har  Ordet,  tilfeie  en  Oplysning.  Jeg  har 
skrevet,  at  en  Tiendedel  af  alle  Individer  i  Landet  skulde 
være  Medlemmer  af  en  Sygekasse.  Jeg  bar  I  saa  flenseende* 
ikke  lukket  Munden  for  højt  op;  jeg  har  siden  gjennemgaaet 
dette  Ponkt  med  en  Kollega,  og  vi  have  faaet  lid,  at  det  er 
høist  sandsynligt,  at  en  Syvendedel  af  Landets  Befolkning  er 
i  en  Sygekusse.  For  Aarhus^s'  Vedkommende  kan  Jeg  sige, 
at  naar  Vaabenbrødrene,  Jernbaneselskabet  o.  fl.  medregnes, 
er  omtrent  en  Trediedel  af  Byens  Befolkning  i  Sygekasser. 
I^aår  Forholdet  er  saaledes,  skulde  jeg  dog  mene,  at  der 
nok  fbr  den  almindelige  danske  Lægeforening,  som  har  Læ- 
gernes Interesser  (il  Maal  for  sin-  Virken,  kunde  være  tirund 
til  at  forhandle  denne  Sag. 
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Dr,  Colding.  Jag  kan  meget  paasl^ønne,  at  denne 
Sag  er  bragt  frem ;  men  det  forekommer  mig ,  at  den  er 
falden  aaa  bovedkuldø  over  ob,  at  vi  ikke  ret  godt  idag 
kunne  tage  nogen  Beslntniog.  Jeg  vil  derfor  forealaa^  at 
Sagen  bringea  frem  en  anden  Gang,  naar  vi  bave  baft  mere 
Leiligbed  til  at  gjare  os  bekjendte  med  de  fremkomne  Med- 
delelseTi  end  vi  i  Øjeblikket  kunne  være. 

Dirigenten.  Jeg  akal  gjere  opnuerkeom  paa,  at  Dr. 
Scbmiegeiows  Beretning  om  Resultatet  af  de  indhentede  Op- 
lysninger har  foreligget  i  3 — 4  Uger  i  Ugeskrift  for  Læger, 
aaa  det  vistnok  kan  forudsættes,  al  de,  der  have  baft  Inter- 
ease  for  Slagen,  derigjennem  bave  baft  Leiligbed  til  at  gjøre 
sig  bekjendte  med  samme.  Jeg  tror  ikke,  at  man  med 
Grund  kan  anke  over,  at  Sagen  ikke  er  forberedt,  men  at 
man  tvertimod  maa  tiltræde  den  Paaskjønnelse ,  der  fra  an- 
den Side  er  udtalt  af  det  ganske  vist  sparsomme,  men  eneste 
tilstedeværende  Materiale. 

Distriktslæge  Fangel.  Vi  maa  vistnok  yde  Dr.  Scbmie- 
gelow  megen  Anerkjendelse  for  hans  ombyggelige  og  værdi- 
fulde Arbeide,  der  destoværre  alligevel  kun  kan  støtte  sig 
paa  sparsomme  Opgivelser  og  Besvarelser  af  de  skematiske 
Spørgsmaal  fra  Lægernes  Side.  Det  turde  nemlig  ved  nøiére 
Dndersøgelse  vise  sig,  at  Sygekassernes  Omraade  allerede  er 
vo]Let  i  en  langt  betydeligere  Grad,  end  det  frerogaar  af  det 
Materiale,  som  har  staaet  til  Dr.  Scbmiegeiows  Raadlgbed. 
Naar  der  saaledes  fra  Lolland  og  Falster  kun  er  indløben 
Besvarelser  angaaende  11  Sygekasser,  og  man  derefter  vilde 
danne  sig  el  Begreb  om,  hvor  mange  Sygekasser  der  findes 
der,  kunde  man  være  nærmere  v^d  Sandbeden  ved  at  an- 
slaa  Antallet  af  Sygekasser  alene  i  en  enkelt  ^y,  f.  £x.  Ny- 
kjøbing  paa  Falster  og  dens  nærmeste  Omegn,  til  at  beløbe 
sig  til  det  anførte  Tal ,  og.  paa  Falster  i  det  mindste ,  hvor 
jeg  bedst  kjender  Forholdene,  ere  disse  saaledes,  at  næsten 
bele  Middelklassen  paa  Landet  benytter  Sygekasser. 

Dirigenten.  Det  synes  at  fremgaa,  at  man  i  det 
Bele  er  af  den  Mening,,  at  de  indkomne  Oplysninger  ere 
utilstrækkeMge  til  derefter  at  fælde  nogen  Dom,  og  jeg  tviv- 
ler ikke  om,  at  mange  af  de  Berrer  dele  denne  Opfattelse 
af  Sagen.  Derfor  vil  det  dog  maaske  ikke  være  af  Veien, 
om  der  ved  en  Ddtalelse  eller  en  Dom,  hvad  man  vil  kalde 
det,  blev  givet  åem,  der  interessere  sig  for  Sagen,  en  Fore- 
stilling om,  i  hvilken  Hetning  man  ber  vilde  anse  det  for 
mest  ønskeligt,  at  den  fremtidig  blev  ledet. 

Forniaiiden.    Det    synes  jo,    at   de   tilstedeværende 
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Medlemmer  trykke  8ig  ved  at  udtale  sig  om  denne  Sag. 
Det  ligger  efter  min  Opfattelse  nærmest  deri,  at  det  er 
vanskeligt  for  os  her  at  discutere  disse  enkelte  Theses,  som 
Dr.  Schmiegelow  har  samlet  som  Resultat  af  sin  Afhandling, 
fordi  de  dels  indeholde  Udtalelser,  som  angaa  hele  den 
socialøkonomiske  Side  af  Sygekasserne,  og  dels  aogaa  Ting, 
hvorom  man  ikke  kan  fatte  Beslutning  i  en  Forsamling  som 
denne.  Hvad  saaledes  No.  6  angaar:  ^passende  Betin- 
gelser for  Læge-Engagement* ,  saa  er  det  et  Punkl,  der 
særlig  vedrører  Lægerne,  og  det  Punkt,  hvori  der  er  særlige 
Vanskeligheder  i  Forholdet  til  Sygekasserne;  men  vi  kunne 
ikke  her  fatte  Beslutning  derom;  vi  kunne  ikke  vedtage 
visse  Regler,  der  skulle  følges,  thi  de  maa  modificeres 
efter  de  forskjellige  Forhold,  hvor  Sygekasserne  findes,  og 
bestemmes  anderledes  i  Ejøbenhavn  end  i  Rjøbstæderne, 
anderledes  i  Kjøbstæderne  end  paa  Landet  og  igjen  for- 
skjelligt  i  de  forskjellige  Egne  af  Landet,  eftersom  Befolk- 
ningen er  mer  eller  mindre  velhavende.  VI  se  os  forøie- 
blikket  ikke  i  Stand  til  her  at  tage  nogen  Beslutning,  som 
kan  faa  praktisk  Betydning;  men  paa  den  anden  Side  kunne 
vi  dog  af  den  foreliggende  Bearbejdelse  faa  et  Indtryk  af, 
hvorledes  Sygekasserne  staa  i  Forhold  til  Lægerne,  og  det 
forekommer  mig,  at  vi  ikke  her  bør  afslutte  Discussionen 
uden  en  Udtalelse,  og  at  den  burde  gaa  ud  paa,  at  vi  af 
den  fremlagte  Bearbeidelse  have  set,  at  Sygekassernes  Or- 
ganisation i  det  Hele  er  mangelfold  og  navnlig  i  den  Ret- 
ning, at  det  Tillidsforhold,  man  kunde  ønske,  bestod  mel- 
lem Sygekassernes  Medlemmer  og  Lægerne,  ikke  er  tilstræk- 
kelig udviklet.  Jeg  skal  tillade  mig  paa  Bestyrelsens  Vegne 
at  foreslaa  Vedtageten  af  en  Resolution,  som  vi  have  for- 
muleret saaledes: 

•  IdetForsamlingen  udtaler  sinErkjendtlighed 
af  den  af  Aarhus  Bredslægeforening  fremlagte 
Bearbeidelse  af  de  indkomne  Oplysninger  an- 
gaaende  Sygekasserne,  beklager  den,  at  det  deraf 
fremgaar,  at  Sygekassernes  Organisation  mange 
Steder  er  meget  mangelfuld,  og  at  navnlig  det 
nødvendigeTil  lids  forhold  mellem  Lægerne  og  Syge- 
kassemedlemmerne ikke  kan  udvikles.  Den  ud- 
taler Ønsket  om,  at  en  bedreOrganisation  maatte 
blive  tilveiebragt,  men  tror  sig  ikke  i  Stand  til 
ved  Forhandlingerne  her  at  formulere  bestemte 
Forslag  i  den  Retning.« 

Schmiegelow.     Om  én  Ting  maatte  man  dog  kunne 
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udtale  et  bestemt  »Ja*  eller  aNei«,  navnlig  om  detSpørge- 
maal:  Bør  Veletaaende  kunne  optages  i  Sygekasserne?  Det 
er  dog  en  Sag  af  yderste  Viglighed,  og  Dirigenten  syntes 
at  opfatte  I)r.  Fangels  Ord  anderiedes,  end  i  det  mindste 
jeg  opfattede  dem.  Efter  min  Opfattelse  gjorde  han  op- 
mærksom paa,  at  naar  jeg  i  min  Beretning  har  anført,  hvor- 
ledes for  Lolland  og  Falster  Forholdet  var  i  11  Sygekasser, 
saa  kunde  han  fortælle,  at  der  maaske  for  100  Sygekasser 
paa  Lolland  og  Falster  var  lignende  Forhold,  og  det,  at  der 
er  et  saa  betydeligt  Antal  Individer  i  Sygekasser,  beviste,  at 
institutionen  har  en  overordentlig  stor  lodfiydelse  paa  hele 
Lægevirksomheden.  Jeg  skal  gjentage,  at  navnlig  det  Spørgs- 
maal,  om  velstaaende  Folk  skulle  være  i  Sygekasser,  maatte 
her  kunne  besvares  med  iJa*  eller  tNei*. 

B.ølling.  Jeg  vil  tillade  mig  at  bemærke,  at  Jeg  hører 
til  den  sydvest-sjællandske  Lægeforening,  som  vor  Formand 
gav  lidt  paa  Hovedet  for  vore  videnskabelige  Præstationer; 
men  alligevel  have  vi  maaske  taget  ret  praktisk  paa  denne 
Sag.  Der  findes  paa  Landet  omkring  Ringsted  en  halv  Snes 
Sygekasser;  i  dem  optages  ikke  velstaaende  Folk,  men  kun 
Husmænd  med  nogle  faa  Tønder  Land  Jord,  Indsiddere, 
Tjenestefolk  og  nogle  enkelte  Baandværkere.  Dernæst  er 
der  ingen  af  Lægerne  i  Ringsted,  der  udelukkende  er  Læge 
ved  nogen  bestemt  Sygekasse,  men  Sygekassernes  Medlem- 
mer kunne  bruge  hvilken  af  Byens  Qre  Læger,  de  ville.  End- 
videre have  vi  ikke  fast  Akkord  med  Sygekasserne  —  det 
vil  altid  enten  gaa  ud  over  Kassernes  Interessenter,  som 
blive  forsømte,  eller  over  Lægerne,  hvis  Tid  let  bliver  mis- 
brugt —  men  vi  have  Akkord  om  hver  enkelt  Forretning: 
enhver  Recept,  enhver  Reise,  enhver  Operation  er  specifi- 
ceret, og  for  Praxis  om  Natten  og  paa  Helligdage  beregnes 
et  Tillæg.  2  Kr.  er  det  mindste,  der  betales  for  en  Reise, 
det  stiger  til  2^/9  Kr.  og  det  høieste,  vi  faa,  er  3  Kr.  Syge- 
kassernes enkelte  Medlemmer  have  som  sagt  Lov  til  at  vælge 
mellem  Byens  Læger,  men  alligevel  fere  Forholdene  ganske 
naturlig  med  sig,  at  hvor  en  Læge  har  sin  Praxis  i  en  be- 
stemt Retning,  der  faar  han  ogsaa  Sygekassepraxis.  Paa 
den  Maade  komme  Lægerne  ud  af  det;  vi  faa  af  Sygekasse- 
medlemmerne  ligesaa  meget,  som  vi  faa  af  Gaardmænd,  og 
ere  mere  sikre  paa  at  faa  det,  og  paa  den  anden  Side  ere 
ogsaa  Patienterne  godt  tjente  dermed.  Det  eneste,  der  er 
mindre  heldigt  ved  denne  Ordning,  er,  at  de  Kjerepligtige 
paa  samme  Dag  kunne  komme  til  at  kjøre  i  Sygekassepraxis 
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med  to  øller  tre  Læger  i  samme  Sogn,  hvad  de  Daturligvis 
ikke  syoes  om. 

Gjellerup.  Paa  et  andet  Sted  i  samme  tvivlsomme 
Ereds,  nemlig  i  Sorø,  have  \i  det  omtrent  paa  samme 
Maade,  roen  vor  Forening  er  fortiden  i  en  forbigaaende  Op- 
løsnings-Tilstand,  hegrnndet  paa, .  at  Dr.  Bojesen  nylig  er 
død,  og  der  er  kodamen  en  ny  Distriktslæge  og  endvidere 
en  ny  tredié  Læge,  og  vi  ere  endnu  Ikke  rigtig  bekjendte 
med  hinanden.  Den  nye  Læge  har  for  nylig  modtaget  En- 
gagement ved  en  enkelt  Sygekasse  mod  et  bestemt  Vederlag, 
men  det  er  sandsynligt,  at  det  ikke  gaar  i'  Længden,  men 
at  Sagen  igjen  kommer  i  den  gamle  Gænge. 

Bølling.  Jeg  skal  gjøre  opmærksom  paa  det  uheldige 
Forhold,  som  fremkommer  derved,  at  en  Læge  udelukkende 
er  Læge  ved  en  Sygekasse.  Naar  der  nemlig  kommer  Vogn 
efter  ham  og  han  er  borte,  vil  hans  Eoliega  ikke  gj^re  Rei- 
sen for  ham,  og  saa  kan  den  kjørepligtige  komme  til  at 
vente  halve  Dage  efter  ham. 

Distriktslæge  Fangel.  Som  jeg  før  omtalte,  findes  der 
en  overordentlig  Mængde  Sygekasser  paa  Falster;  men  Or- 
ganisationen af  disse  mange  Sygekasser  er  høist  forskjellig; 
den  ene  ligner  Ikke  den  anden,  og  Bestemmelserne  forandres 
jævnlig  fra  den  ene  Generalforsamling  til  den  anden.  No- 
gen direkte  Indblanding  eller  Medbestyrelse  IVa  Lægernes 
Side  tror  jeg  ikke,  at  man  skal  efterstræbe,  hvorimod  Læ- 
gerne indirekte  ville  kunne  have  en  Del  Indflydelse  paa 
Ordningen  af  Forholdene  ved  at  samtale  med  og  give  Op- 
lysninger til  dem ,  der  stille  sig  i  Spidsen.  Bvad  det  fra 
Lægernes  Side  gjælder  om  for  at  frembringe  den  manglende 
Ensartethed,  er,  at  de  stille  lignende  og  ensartede  Fordringer 
med  Hensyn  til  Betingelserne  for  deres  Hjælp,  og  at  Ad- 
gangen er  lige  for  alle  Læger,  at  enkelte  Læger  saa  at  sige 
ikke  forpagte  Sygekasserne.  Det  er  lige  saa  ubehageligt  at 
være  Læge  for  dem,  der  ikke  ønske  Ens  Hjælp f  som  at 
udelukkes  fira  at  benyttes  af  dem,  der  foretrække  den  ene 
for  den  anden,  og  jeg  tror,  at  det  vil  bidrage  til  et  sundere 
kollegialt  Forhold  og  en  bedre  Stilling  Uge  over  fbr  Pub- 
likum, naar  det  gjensidlge  Forhold  blev  ftildkonimen  frit. 

Pysikus  Holst.  Jeg  vil  tillade  mig  at  foreslås,  at  vi 
vedtage  det  af  Bestyrelsen  stillede  Forslag  og  rkke  andet. 
Det  var  overmaade  rart  og  smukt,  om  vi  kunde  sidde  her 
og  bestemme,  at  ingen  velstaaende  Mand  maa  være  Medlem 
af  nogen  Sygekasse;  men  Dr.  Schmiegelow  glemmer  at  sfge, 
hvorledes  vi  skulle  bære  os  ad  med  at  forhindre  det.      Det 
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gwåf  Demlif  ikke  eaalades  til,  at  Folk  c>a  btn  og  spørge 
Lsgen,  hvorledes  de  skuUe  indrette  deres  Sygekasse,  for  at 
han  vil  vav'e  Lage  ved  den;  neo  de  lave  leret  KasMD  og 
atiUe  de  BetiDgelser,  de  ville,  for  Optagelse  i  dea,  og  saa 
komme  de  og  spørge  Løgen,  om  ban  vil  vøre  deres  L«ge. 
Siger  beo  nel,  gaa  de  til  den  aæste,  indtil  de  finde  en 
Læge,  og  de  ville  altid  tilsidst  Onde  en  — <  hvad  de  ogsaa 
bør  gjøre.  Desuden  kande  det  ogsaa  vøre  GJenatand  for 
Tvivl,  hvem  der  skolde  henregnes  til  de  Velstaaende«  Efter 
min  Formeoiog  vil  derfor  eo  saadan  Ddtalebie  ligeflrem  v»re 
et  Slag  i  Låften  og  ikke  andet  —  og  det  forekommsr  migi 
at  en  lignende  Betragtning  kunde  gjores  giiddende  om 
andre  Resolutioner.  Men  saadanne  Resointioner  indser  jeg 
ikke  Nytten  af,  at  vi  indlade  os  paa  at  vedtage.  Derimod 
forekommer  det  mig,  al  Bestyrelsens  Forslag  kunde  vare 
ea  passende  Afslutning  paa  denne  Sag.  Forhandlingen  er 
noget  Urykket,  og  jeg  tilstaar,  at  det  er  min  personlig  For- 
mening, at  der  ikke  kommer  noget  stort  Udbytte  af  den; 
men  det  kan  være  en  Skjønsseg.  Jeg  skal  altsaa  slutte  med 
al  anbefale  at  UHusøde  Bestyrelsens  Forslag  og  lade  videre 
Forhandling,  som  jeg  synes,  er  unyttig  og  ørkeeløs,  flire. 

Schmiegelow*  Den  Resolntion,  der  er  foreslaaet  af 
Bestyrelsen,  synes  jeg  ogsaa,  er  ret  god,  roen  dog  ikke  lil* 
fitrskkelig  fyldig,  og  hvad  Fysikus  Holst  udtalte,  forundrede 
mig  at  høre,  thi  der  er  jo  to  Parter,  og  hvad  hjielper  del 
øaa,  at  den  ene  Part  tager  en  Beslutning^  naar  deø  anden 
Pait  siger  nei^  Tingen  kan  ikke  komme  i  Rigtighed,  uden 
at  begge  Parter  ere  enige,  og  Lægerne  behøve  altsaa  blot 
at  have  en  indbyrdes  Overenskomst,  saa  kan  Tingen  ikke 
gaa.  Noget  andet  er  det,  at  vi  ikke  her  kunne  befale,  at 
velstaaeade  Folk  Ikke  maa  optages  i  Sygek^asserne,  men  det 
er  da  ogsaa  selvforstaaeligt,  at  i  en  Udtalelse  derom  ligger 
hverken  mer  eller  mindre,  end  at  vi  skulle  tilstræbe,  at  det 
ikke  sker.  Naar  Fysikus  Bolst  spurgte,  hvad  der  skal  for* 
staaa  ved  Velstaaende,  skal  jeg  henvise  til  /min  Åibandlingi 
hvoraf  fremgaar,  hvorledes  man  paa  mange  Steder  opfatter 
dette  Foihold,  og  al  navnlig  ikke  faa  Sygekasser  have 
etableret  en  Norm  for  Optagelsen  under  Hensyn  til  den 
Kommuneskat,  som  Vedkommende  svare. 

Fysikns  BoUI.  ^eg  behøver  næppe  al  gjøre  opmærk* 
som  paa,  al  vi,  der  ere  her  tilstede,  ikke  ere  en  Kreds* 
forening  og  altsaa  ikke  den  ene  Part,  der  staar  overfor  en 
Sygekaase,  men  den  almindelige  danske  Lægeforening«  Den 
Udtalelee,  som  her  maatle  blive  vedtagen  —  hvad  jeg  for- 
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øvrigt  ikke  tror,  vi  kunne  blive  enige  om  —  kunde  roaaske 
være  bindende  for  Deltagerne,  men  vi  kunne  i  alt  Fald 
ikke  binde  vore  fraværende  Kolleger.  Den  indbyrdes  Over- 
enskomst, som  Schmiegelow  omtalte,  kan  ikke  komme  i 
Stand  her,  og  en  Ddtalelse  som  den  foreslaaede,  der  skulde 
have  Betydning  for  hele  Lægestanden,  vil  efter  min  Over- 
bevisning være  ørkesløs. 

Schmiegelow.  Enten  er  jeg  bleven  misforstaaet, 
eller  ogsaa  har  jeg  aldrig  forstaaet  den  almindelige  danske 
Lægeforenings  Betydning.  Vi  kunne  ganske  vist  ikke  her 
give  Love  for  Landets  Læger,  men  kun  udtale  Ønsker;  men 
naar  der  af  en  større  Forsamling  som  denne  udtales  el 
saadant  Ønske,  og  der  er  den  rette  esprit  de  corps  tilstede, 
er  det  rigtignok  min  Mening,  at  det  vil  være  de  fleste  ære- 
kjære  Læger  magtpaaliggende  saa  vidt  muligt  at  følge  dette 
Ønske.  Naar  Pysikus  Bolst  ikke  kan  opfatte  Sagen  paa 
den  Maade,  saa  kan  hans  Mening  jo  være  rigtig  nok. 

Dirigenten.  Jeg  maa  tilslaa,  at  jeg  tror,  at  de  mod- 
staaende  Opfattelser,  som  ere  gjorte  gjældende  fra  de  to 
ærede  Taleres  Side,  bedst  vilde  kunne  klares,  naar  Dr. 
Schmiegelow  vilde  være  saa  god  at  formulere  sit  Forslag, 
saa  at  Forsamlingen  selv  kan  dømme,  om  den  sér  sig  i 
Stand  til  at  stemme  for  det. 

Schmiegelow.  Mit  Forslag  gaar  ud  paa,  at  der  i 
Stedet  for  den  sidste  Passus:  «men  tror  sig  ikke  i  Stand 
til  ved  Forhandlinger  her  at  formulere  bestemte  Forslag  i 
den  Retning, i  sættes:  aog  at  Lægerne  ville  tilstræbe,  at 
ikkun  Dbemidlede  blive  optagne  i  Sygekasser.« 

Formanden.  Jeg  vil  tillade  mig  at  fraraade  Vedtagel- 
sen af  dette  Ændringsforslag.  Bvis  vi  skulde  vedtage  det, 
forekommer  det  mig,  at  vi  maatte  gaa  ind  paa  at  udtale  os 
om  mange  flere  af  de  enkelte  Punkter,  og  det  synes  jeg 
ikke,  at  der  er  Anledning  til.  Naar  vi  derimod  holde  os 
til  den  Resolution,  jeg  paa  Bestyrelsens  Vegne  har  fore- 
slaaet,  udtale  vi  os  ganske  i  Almindelighed  om  Spørgs- 
maalet,  og  videre  tror  jeg  ikke,  at  vi  kunne  komme  her  paa 
Stedet.  Jeg  skal  derfor  tillade  mig  at  holde  paa  Bestyrel- 
sens Forslag. 

Distriktslæge  Bech  sluttede  sig  til  Formanden,  idet 
han  endvidere  tilføjede,  at  paa  mange  Steder  bieve  Syge- 
kasserne baarne  af  Velstaaende,  uden  at  disse  benyttede 
dem.  {Schmiegelow:  Saa  ere  de  ikke  Medlemmer).  Efterat 
Dr.  Schmiegelow  havde  vist  denne  Sag  en  saa  overordent* 
lig  stor  Interesse,  vilde  Taleren  nødig  se  et  Forslag  af  ham 
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falde  igjennem,  og  ban  henstillede  derfor  til  Scbmtegelow  at 
tage  sit  Forslag  tilbage. 

Fangel  opfordrede  ligeledes  Scbmiegelow  til  at  tage 
Ændringsforslaget  tilbage. 

Scbmiegelow.  Jeg  knnde  berefler  lige  saa  godt 
tage  mit  Forslag  tilbage ,  men  saa  synes  det  rigtignok  at 
Tære  Forsamlingens  Ønske,  at  netop  Velstaaende  skulle 
vsre  Medlemmer  af  Sygekasserne.  (Flere:  Paa  ingen 
Maade;  men  vi  kunne  ikke  optage  dette  enkelte  Spargs« 
maal  uden  at  medtage  flere).    Saa  frafalder  Jeg  Forslaget. 

Derefter  gik  man  til  Åfsteming,  bvorved. 

Bestyrelsens    ovenanførte    Forslag 
▼  edtoges  enstemmig. 

Jnl.  Petersen.  Paa  Bestyrelsens  Vegne  skal  jeg 
meddele,  at  vi  ere  saa  heldige  at  vsre  i  Besiddelse  af  et 
temmelig  betydeligt  Antal  Aftryk  af  Dr.  Scbmiegelovrs  Af- 
handling. Da  vi  have  troet,  at  der  vil  kunne  udrettes  ikke 
saa  ganske  lidt  til  en  grundig  Reform  af  Sygekasserne  ved 
at  faa  Afhandlingen  udbredt  i  videre  Kredse  ogsaa  udenfor 
Lægestanden,  navnlig  til  saadanne  Institutioner,  som  inter« 
essere  sig  for  Sygekasseforholdene,  skal  jeg  bede  de  Herrer, 
der  ville  tage  sig  deraf,  at  henvende  sig  til  mig  for  at 
modtage  Exemplarer  af  Afhandlingen. 

Bermed    sluttede   Forhandlingerne   i  Formiddagsmedet. 

Tiden  fra  RI.  1 — 4  anvendtes  til  et  Besøg  paa  Kyst- 
hospitalet. 

Forinden  Forhandlingerne  gjenoptoges  Kl.  4,  foreviste 
og  forklarede  Distriktslæge  Schouboe  et  pneumatisk  Appa- 
rat for  Forsamlingen.  Om  dets  Fortrin  og  Mangler  yttredes 
afvigende  Meninger  af  de  Herrer  Schouboe,  Prof.  BrQnniche 
og  Distriktslæge  V.  Møller. 

II.     Fortsat  Udgivelse  af  MedlcinaNLovgivningen. 

Formanden.  Vi  ere  vistnok  alle  enige  om,  at  det 
er  en  fortræffelig  Ting  at  have  alle  Medicinalvæsenet  ved- 
rørende Bestemmelser  samlede  paa  et  Sted,  som  det  hidtil 
bar  været  Tilfældet  i  Uldalls  Lovsamling,  og  da  den  ikke 
fortsættes  længere,  har  Bestyrelsen  troet  det  hensigtsmæs- 
sigt at  søge  at  raade  Bod  herpaa.  Ganske  vist  blive  alle 
disse  Bestemmelser  trykte  i  Bibliothek  for  Læger,  men  der 
findes  de  spredte,  og  det  er  ikke  beldigt.     Bestyrelsen  har 
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faenkt.  sig  at  kunn«  faa  en  eller  anden  Kollega,  som  dér« 
til  var  skikket,  til  at  paatage  sig  al  fortsætte  den  nævnU 
'Lovsamling,  og  at  der  muligvis  af  Foreningens  Midler,  som 
iøvrigt  ikke  ere  store,  kunde  disponeres  over  en  vis  Sufn 
til  at  støtte  Sagen,  da  det  er  meget  mnligt,  at  Udgivelsen 
ikke  vil  betale  sig.  Hvor  stor  elier  lille  Summen  skolde 
v»re,  er  jeg  i  (øjeklikket  ikke  i  Stand  til  at  have  nogen 
Mening  om,  men  som  sagt,  nogen  stor  Snm  kunne  vi  ikke 
disponnere  over.  Man  har  endvidere  tænkt  sig,  at  der  aar* 
Ug  skulde  udkomme  et  lille  Hefte,  som  indeholdt  alt,  hvad 
der  var  udkommen  af  Love,  ministerielle  Bekjendtgjerelser 
o.  s.  V.,  som  kunde  have  Interesse  for  Lægerne,  og  at  der 
hvert  femte  eller  tiende  Aar  skulde  udkomme  et  Sagregister 
med  Titelblad  til  de  foregaaende  Aars  Hefter.  Idet  jeg 
henstiller  dette  til  Disciission,  vil  jeg  aitsaa  præcisere  For- 
slaget mere  bestemt  saaledes: 

tForsamlingen  giver  Lægeforeningens  Besty-* 
selse  Bemyndigelse  til  at  træffe  Aftale  med  en 
Kollega,  som  maatte  egne  sig  dertil,  om  at  be- 
sørge en  Fortsættelse  af  Medicinal  -  Lovgivnin-« 
gens  Udgivelse,  sluttende  sig  til  Uldalls  Bøger, 
og  til  af  ForeningensMldler  at  støtte  dette  Pore- 
tagende med  et  passende  Beløb.« 

Harpøth.  Jeg  tillader  mig  at  henstille,  om  ikke  Be* 
styrelsen  kunde  træde  i  Forhandling  med  Hedaktionen  af 
BlUiotbek  for  Læger  for  at  formaa  den  til  at  udgive  et 
aarligt  Hefte  med  de  paagjældende  Bestemmelser,  som 
kunde  faas  særskilt,  uden  at  man  var  Subskribent  paa  Bi- 
bliothek  for  Læger. 

Dirigenten.  Det  er  mig  ikke  bekjendt,  om  alle  de 
Bestemmelser,  Slatuter  og  Love,  som  pleiede  at  optages  i 
Uldalls.  Samling,  flndes  i  Bibliothek  for  Læger;  det  fore- 
kommer mig,  at  Uldalls  Samling  var  noget  mere  omfattende. 

Hansen  (Randers).  Jeg  troer  bestemt,  at  Bibliothek 
for  Læger  ikke  er  fuldstændigt,  og  jeg  skal  derfor  tillade 
mig  at  anbefale  Bestyrelsens  Forslag. 

Da  ellers  Ingen  begjærede  Ordet,  foretoges  Afstemning, 
hvorved. 

Den  foreslaaede  Bemyndigelse  gaves  en* 
stemmig. 

HL    Lægernes  Enkekasse. 
Dirigenten.    Som  det  vil  være  alle  bekjendt,  har  der 
af  formelle  Grunde  ikke  idag  kunnet  indvarsles  nogen  Gene- 
ralforsamling i  Lægernes  Enkekasse,  saaledes  som  det  har 
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færet  paalæiriLt  og  fintél  for  øDokeligt,  omd  dét  forhfadrer 
sohrfa^dlg  ikke,  it  vi  her  kunne  diskutere  Spargsinaal,  der 
henbare  demader,    Dr.  lul.  Petersen  vil  tedlede  Sagen; 

Dr.  Jul.  Petersen.  Det  er  ifoige  en  gaømel  Op- 
foriMag,  at  Jeg  her  keniBer  Moi  og  vil  gjernie  meddele 
lidt  OHi,  hvad  der  er  sket  i  Lægemee  Eokekasee  med  Hen- 
syn til  den  hele  Bevs^elee,  som  har  véret  siden  Foraacet 
Ved  Generalforsamlingen  blev,  som  De  vide,  fremsat  det 
ØnskO)  at  der  maaåle  komme  frem  her,  hvad  tMvalgot  havde 
ai  fremvise  af  Resoltater  iadtH  d^n  Tid.  Det  var  min  og 
manges  Mening,  at  vi  helst  burde  forhandle  denne  Sag  hei! 
nnier  Form  af  en  Generalforearaling,  ikke  sea  meget  for 
endelig  al  afgjare  Sagen,  der  kan  blhre  temmelig  ladgri«^ 
hende  og 'let  vil  invH>lvBre  en  radikal -Forandring  i  hele 
Enkekassens  Statue  og  Feirtiold,  men  fordi,  sém  det  i  det 
mindste  har  vøpel  min  lAening,  vi  derved  tiUagde  Sagen  den 
Betydning,  den  ^kelig  har.  At  forhaqdie  sImpeKhøh  her  i 
LsBgeforeniogen  y  hver  lotereetenter  tog  ikkelntareeseoter 
sidde  ved  Siden  af  btnaodeo  og  ikke  have  Myndighed  iii  at 
afgjere  Neget,  giver  ikke  Siagen  det  Relkef,  eom  den  foiv> 
tjener,  sførlig  i  fietragtoing  af,  at  det,  om  vå  skolie  laa 
noget  Godt  ad  af  6ev»geisen,  gfielder  en  meget  radikal 
Forandring  i  Eokekaeseo*  Beetyreleen  har  paa  vor  BegjæriAg 
om,  at  en  Generalforaamlhig  maatte  biiv^  safluaetikald^  ikke 
ønsket  oHer  ikke  anset  elg  berettiget  efter  Lovene  tit  alt 
hidvanrte  en  saaéan  her,  oaar  der  Ikke  forelaa  bestemte 
Forslag  tål  Vedtagelse,  liegM  vi  ikke  hanre  kunnet  fyldests* 
gjøre  fra  Udtalgéts  Side,  da  det  eoa  Medlem i  har  varet 
bortreiat.  Men  da  det  ei^^otuelle  Forskig  vil  være  saa  ind« 
grftende,  vilde  jeg  anée  deit  for  sårdeles  heldigt,  at  vi  fik 
2  BehaDdlinger  eller  2  Generalforsamlinger  for  at  sikre  e« 
mod  Overrnmpliog  baade  i  den  ene  cg  den  anden  Retning. 
Maar  vi  nn  féa  Sagen  fer  har,  er  delte -^  dog  væsentlig  op* 
naaet,  og  skjendt  det  ikke  er  nogen  GeneralCorsamling^  er 
det  mig  kjart  at  kunne  meddele  ForsamUDgén,  interessenter 
eller  Ikkeinteressenter,  hvad  Resultat  vi  foreløbig  er  kom* 
met  til  i  Udvalget.  Dengahig  vi  i  Foraaret  bløve  valgte  til 
dette  Odvmlgv  var  det  vietnok  férst  vi  opdagede  aliesaimalini 
at  vi  forstode  oe  meget  lidt  paå  Sagen,  at  hvad  der  var 
fremkommet  fra  Bestyrelsen  og  os  havde  liden  Betyd- 
ning, fordi  det  ikke  var  støttet  piaa  Bjendskab  til  dePrin* 
eiper,  som  maa  være  dø  raadoede  ved  en  saadan  Sags 
Ordning.  Vort  fersU  Skridt  var.  da ,  at  vi  henvendte  os 
ttl  en   Autoritet y  nemlig  Livrente**   og   ForaørgeJaesaneftal*^ 
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teD8  Bestyrelse  om,  hvorledes  vor  Status  var,  og  hvad  man 
mente,  vi  kande  gjere.  Vi  sendte  en  Skrivelse  til  Beøty- 
relseo,  hvori  vi  formulerede  vort  Spørgsmaal  saaledee:  »Er 
Enkekassens  Status  saaledes,  at  den  er  i  Stand  til  at  op- 
fylde de  i  Lovene  fastsatte  Forpligtelser  ligeoverfor  Enkerne, 
saavel  de  nuværende  som  de  eventuelle,  idet  man  ^aar  ud 
fra,  at  samtlige  Enker  alle  faa  en  lige  stor  Pension  af  om- 
trent 90  Kr.  aarlig?«  Udvalget  udbad  sig  tillige  en  Bedøm* 
melse  af  Kassen  i  Almindelighed  og  Anvisning  paa  de  bedste 
Midler  til  at  sætte  den  i  Stand  til  paa  en  bedre  Maa4e  end 
hidtil  at  opfylde  sin  flensigt. 

Denne  Begjæring  indsendte  vi  allerede  i  April  Maaoed 
og  samlede  samtidig  lidt  Materiale  sammen,  som  vi  paa 
Grund  af  vort  lidt  naive  Standpunkt  troede,  vilde*  være  til- 
strækkeligt til  at  fælde  en  Dom  efter.  Det  viste  sig  imid- 
lertid, at  det  var  et  meget  ufuldstændigt  Gruudlag,  vi  havde 
indsendt,  saa  at  Bestyrelsen  ikke  kunde  bygge  Noget  der- 
paa,  men  skulde  den  sige  Noget,  maatte  den  have  ganske 
andre  Oplysninger,  som  ikke  vare  lette  at  skaffe  tilveie. 
Der  forelaa  i  de  gamle  Protokoller  Lidet,  og  vi  maatte  be- 
gynde forfra  og  sende  Schema  rundt  med  de  forskjellige 
nødvendige  Sporgsmaal  til  Besvarelse.  Disse  kom  langsomt 
tilbage,  men  ved  Dr.  Gerbers  utrættelige  Bjælp  lykkedes  det 
06  i  Juni  Maaoed  at  faa  Materialet  indsamlet  og  sendt  ind 
tU  Bestyrelsen  for  Livrente-  og  Forsørgelsesanstalten.  Der 
syntes  da,  som  Jeg  har  antydet,  kun  at  være  lidet  Haab  for 
vor  Kasse;  Livrenteanstallens  Bestyrelse  udtalte  sig  i  sin 
foreløbige  Udtalelse  meget  tvivlsom  om  det  Hele,  og  jeg 
maa  tilstaa,  at  jeg  personlig  i  meget  lang  Tid  var .  mistrø* 
stig  ved  Sagen  og  i  Grunden  ikke  nærede  Baab  om,  at  der 
kunde  komme  noget  rationelt  og  holdbart  ud  af  det.  Denne 
min  Opfattelse  blev  ogsaa  udtrykt  i  det  lille  Foredrag,  som 
maaske  flere  have  set,  som  jeg  holdt  i  vor  Kredsforening, 
og  hvor  jeg  søgte  at  stille  et  Slags  Nødhjælpsforslag  i  Ud- 
sigt, hvis  der  ikke  kunde  blive  Noget  ud  af  Kassen  i  ratio- 
nel Betniog.  Det  dagedes  dog  efterhaanden ,  og  efter  at 
Bestyrelsen  havde  faaet  Materialet  indsamlet  i  Begyndelsen 
af  Juni  Maanéd,  varede  det  ikke  længe,  inden  den  erklærede, 
at  der  nok  kunde  stilles  Noget  op  med  Kassen;  Arbeidet 
blev  udført  med  Expedithed  af  Livrenteanstalten;  i  Begyn- 
delsen af  Juli  var  det  hele  Arbeide  færdigt.  Skrivelsen 
derom  blev  ikke  udfærdiget  strax,  hvilket  var  begrundet  i 
tilfældige  Omstændigheder;  jeg,  der  var  det  eneste  tilstede- 
værende Medlem  af  Udvalget,    erklærede  desuden,    at  det 
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ikk€  baMede,  da  de  to  Medlemmer  vare  borlreiste,  det  eoe 
Medlem  paa  længere  Tid,  og  vi  ikke  kunde  faa  Noget  af- 
gjort, før  ban  kom  tilbage.  Skrivelsen,  som  vi  modtoge 
noget  ben  i  August  Maaned,  lyder  som  følger: 

«I  behagelig  Skrivelse  af  23de  April  d.  A.  har  Udvalget  i 
de  danske  Lægers  Enke-  og  Beroeforsørgelseakasse  anmodet 
Bestyrelsen  om  at  foranstalte  følgende  Spergsmaal  besvaret: 

•Er  Enkekassens  Status  saaledes,  at  den  er  i  Stand  til 
at  opfylde  de  i  Lovene  fastsatte  Forpligtelser  lige  overfor 
Enkerne,  saavel  de  nuværende  som  de  eventuelle,  i  det 
man  gaar  ud  fra,  at  samtlige  Enker  alle  faa  en  lige  stor 
Pension  af  omtrent  90  Kroner  aarllg?»  hvorhos  Udvalget  bar 
udbedt  sig  en  Bedømmelse  af  Kassen  1  Almindelighed  og 
Anvisning  paa  de  bedste  Midler  til  at  sætte  den  i  Stand  tU 
paa  en  bedre  Maade  end  hidtil  at  opfylde  sin  Benaigt. 

Til  Besvarelse  heraf  har  Bestyrelsen  ladet  foretage  en 
Undersøgelse  af  Kassens  Status  paa  Grundlag  af  de  Oplys- 
ninger om  Interessenternes  Alder,  Kontingent  og  Pension, 
som  efterbaanden  ere  bragte  til  Veie.  Forinden  Resultatet 
meddeles,  skal  man  dog  med  nogle  faa  Ord  omtale  de  Be** 
stemmelser  i  Lovene,  der  have  størst  Betydning  saatel  for 
Undersøgelsen  af  Status  som  for  Kassens  Virken  i  det  Hele 
taget. 

Af  g  2  ses  det,  at  der  er  gjort  en  Tilnærmelse  til 
rationelle  Bestemmelser,  idet  de  Interesser,  der  indtræde  i 
højere  Alder,  skuUe  betale  større  Kontingent;  da  der  imid- 
lertid intet  Bensyn  tages  til  Hustruens  Alder,  er  det  umu- 
ligt med  Bestemthed  at  kunne  afgjøre,  hvor  stor  Enkepension 
flremtidigft  indtrædende  Interessenter  burde  kuaoe  vente  at  faa  i 
Forhold  til  deres  Indskud;  nærmest  ser  det  ud,  som  om 
der  efter  Satserne  i  g  2  maatte  kunne  tilskrives  Enkerne 
Pensioner  af  imellem  80 — 100  Kr.,  naar  man  forudsætler  en 
ikke  alt  for  urimelig  Aldersforskjel  mellem  Mand  og  Hustru; 
Men  herved  bar  Bestyrelsen  ganske  maattet  se  bort  fra 
Bestemmelserne  i  g  4  og  bar  ligefrem  tænkt  sig  Interessen*^ 
ternes  Penge  med  Renter  og  Bentes  Renter  anvendte  til 
Enkeforsørgelse.  Grunden  til,  at  man  har  set  bort  fra  deti 
nævnte  Paragraf  er  den ,  at  de  nuværende  uheldige  .  Pen- 
sionsforhold, allerede  paa  en  utvetydig  Maade  have  vist,  at 
de  i  Paragrafen  indeholdte  Bestemmelser  ere  uhensigtsmæs- 
sige, da  det  roaa  forudsættes,  at  det  oprindelig  har  været 
Formaalel  at  behandle  de  nærværende  og  eventuelle  Enker 
paa  en  nogenlunde  ligelig  og  retfordig  Maade.  At  Bestem- 
melserne have  vist  sig  uhensigtsmæssige  for  Øieblikket,   er 
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ikke  tilfttldlgt;  det  maa  f  og  for  sig  anses  tor  irratioaelt 
paa  denne  Maade  at  binde  Anvendelsen  af  Kapitalen;  i 
Stedet  for  at  aikre  alle  en  ligelig  Behandling  ttl  man  der« 
ved  uden  Nødvendighed  kun  berøve  vtose  Enker  en  Del  af  den 
dem  naturligt  tMkommende  Pension.  Den  sande  Sikkerhed 
épnaas  bedst  ved  en  noiagtig  Undersøgelse  og  derpaa  ba- 
serede rigtige  Satser.  Br  det  til  en  vis  Tid  *  nødvendigt,  at 
der  skal  vare  en  vis  Sum  Penge  i  Kassen,  behøver  dette 
forad  at  vere  bestemt,  Pengene  ville  da  være  der  af  sig 
selv.  Ganske  vist  ere  alle  saadanne  Beregninger,  som 
ere  baserede  paa  Sandsynligheden  for  at  leve  og  dø,  kun 
tilnærmelsesvis  paalldelige,  men  det  maa  anses  for  langt 
bedre  at  udsætte  sig  i  værste  Fald  for  den  Muligbed  i 
Tidens  Løb  at  give  eveniuetle  Enker  lidt  mindre,  end  der 
var  tilsigtet,  end  nu  strai  at  give  de  nuværende  meget 
mindre,  end  der  tilkommer  dem. 

Efter  disse  foreløbige  Bemærkninger  skal  man  meddele, 
at  den  foretagne  Ondersøgelse  af  Kassens  Status,  naar  man 
ser  bort  fra  alle  andre  Øjemed  end  finkeforsørgelsen,  og 
under  Forudsætning  af  ikke  altfor  uheldige  Dødelighedsfor^ 
hold  blandt  Interessenterne,  viser,  at  en  Fastsættelse  af 
Pensionen  til  mellem  80  og  90  Kroner  aarlig  vilde  være 
forsvarlig  i  Forhold  til  de  Kontingenter,  der  betales,  og  den 
Kassebeholdning,  der  er  tfl  Stede,  hvilke  begge  tidnkes  an- 
vendte helt  og  holdent  I  det  nævnte  Øiemed.  Vilde  man 
ikke  lægge  fuldt  Beslag  paa  Orundfondea,  møn  af  denne 
beoiægge  f.  Ex.  10,000  Kr.  til  at  danne  et  særskilt  Fond 
fbr  en  fremtidig  Børneforsørgelse,  da  vilde  dette  kunne  op-* 
naas  mod,  at  Enkepensionen  nedsattes  til  c.  80  Kr.  aarlig. 
Bestyrelsen  maa  dog  endnu  titføie  en  væsentlig  Be** 
mærkning,  at  det  af  Hensyn  til  det  forholdsvis  ringe  Antal 
Interessenter  vil  være  nødvendigt,  at  der  hvert  femte  Aar 
bliver  foretaget  en  sagkyndig  Undersøgelse  af  Kassens  Status. 
Efter  Resultatet  af  denne  vilde  man  da  bedst  og  sikrest 
kunne  afgjøre,  om  der  burde  tildeles  de  i  de  følgende  fem 
Aar  tilkommende  Enker  en  lidt  større  eller  lidt  mindre 
Pension. 

1  Henhold  til  ovensteaende  Bemærkninger  skal  under- 
tegnede Bestyrelse  udtale  som  sin  Mening: 
1.  at  det  vil  være  nødvendigt,  saafremt  man  tilsigter  en 
mere  rationel  Ordning  af  Kassen  og  derved  en  nogen* 
hinde  ligelig  Behinidllng  af  de  nulevende  og  fremtidige 
Edker,   at  den  i  Lovene  indeholdte   Bestemmelse  oni 
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Gnwdfbndens    tUéige    VedligehoMeUe    og    Forøgelse 

bortfalder;  - 

S.  at  PenaiODeme  for  de  i  de  ferste  feiuAar  tUkommeode 

Enker  eaavel  som  Itor  de  nuleTende  lavere  peosioDerede 

Mttei  til  8&  Kr.  aarligt  (eventuelt  80  Kr.,  saafremt  el 

aæriigt  BømeforsorgelMe-Pond  enakes  dannet) 
3.  at  der  hvert  femte  Aar  foretages  en  sagkyndig  Under- 

Migelse  af  Kassen  for.  at  bestemme,  b^or  vidt  de  frem* 

tidige  Penstonssatser  b#r  modificeres. 

Bing        j 

Drewsen 

Ttt 

Udvalget  i  de  danske  Løgers  Enke  og  Børneforsergelses 
Kasse. « 

Qovedpnnkteme  i  Skrivelsen-  haaber  jeg,  ere  blevne 
klare  for  de  flerrer  ved  Optøsningen,  og  I>e  ville  deraf  have 
set,  at  LivforaikringsanstalteBS  Bestyj^lse  bar  ^nske  andre 
Aneknelser  om  denne  lostitntion,  og  favad  der  skal  gjeres, 
end  vi  og  navnlig  Bestyrelsen  af  Enkekassen  hidtil  bar 
hafvt.  Bestyrelsen  af  Enkekawen  og  Flere  med  den  bave 
gjort  gjaldende,  al  vor  Enkekasses  Virken  ene  og  alene 
beroede  paa  et  nbyre  Orundfénd ,  som  stadig  maaUe 
vo&e  og  aldrig  knnde  biive  stort  nok,  medens  Anstalten 
g{er  gjiridende,  at  Sikkerheden  ikke  bør  sages  i  den  Ret- 
ning, men  ved  en  rationel  Kasse  bør  søges  i  saa  vidt  niiulig 
rigtige  Satser  og  en  rationel  Ordning  af  Kassen ;  saa  vil  det 
Beie  gaa  af  stg  selv,  og  man  behøver  ikke  noget  voiende 
Grandfond.  Hvis  Bensigten  er,  al  Enkerne  skulle  have  Od*^ 
byttet. og  skulle  behandles  lige  og  retterdigt,  altsaa  at  Kas- 
sen skal  v«re  for  Enkernes  og  ikke  for  andre  uklare  og 
nsarkvadrdig«  Formaals  SkyM,  saa  maa  den  indrettes  paa  etk 
ganske  anden  Maade,  saa  maa  nian  bruge  Kontingenterne 
og  Grundfooden  til  Enkernes  Forsørgelse  og  blot  gjøre 
Kassen, >saa  nUiénel,  at  den  kan  bære  sig.  Hvis  denne 
Kasse  var  fuldstændig  rationel  indrettet,  vSde  •  Pensionen 
efter  den  nnværende  store  Kassebeholdning,  vi  have,  og 
efter  de  Satser,  der  ere  fastsatte,  konne  sættes  til  endogsaa 
over  90  Kr.  aarltg.  Men  fbr  det  første  er  der  den  Mangel, 
^t  Satserne  ikke.  ene  aldeles  korrekte  « —  de  nye ,  der  ere 
indfølte  i  1875,  ere  .dog  væsentlig,  men  ikke  aldeleei  kor*- 
rekle  r^  og  dernæst  er  der  heller  ikke  taget  Hensyn  til 
BnstriMrnee  AMeti  Bestyrelsen  har  derfor  troet  at  maatte 
sælie  Pensionerne  lidt  lavere«  <  Bvis  det  skulde  anses  rigtigt 
at  grunde  en  særlig  Børneforsørgelseskasse  —  og  det  hører 
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unægtelig  med  til  Foreniogens  Forøkaal,   skjøndt  der  forøv- 
rigt hidtil  ingen  Børn  have  været  til  Forsørgelse  —  maatte  man 
have  et  Fond  dertil;  men  Eaesens  Virksomhed  i  denne  Ret- 
ning, som  er  uberegnelig,   vil  Bestyrelsen  have  holdt  borte 
fra  det  andet,  som  kan  mathematisk  beregnefi.     Derfor  har 
den  foreslaaei,   at   der   skulde   anvendes   c.  20,000  Kr.   til 
Børneforsørgelse,   medens  man  anvendte  det  andet  paa  ra- 
tionel Maade  til  Gavn  for  Enkerne.    Anstaltens  Bestyrelse  er 
iøvrigt  temmelig  vis  paa,    at  ved  at  sætte  en  saa  lav  Enke- 
pension, som  angivet,  vil  der  opspares  en  Kapital,  saa  at  i 
Virkeligheden    Kapitalen   ikke  vil  opbruges  og  i  hvert  Fald 
kun    uhyre  langsomt.     Kun   for  Sikkerheds  Skyld    er  Pen- 
lipnen  sat  saa  lavt  og  ved  Siden  deraf  foreslaas  en  Revision 
hvert  5te  Aar,    hvorefter  den  kan  sættes  noget  høiere  eller 
lavere.     Foruden  Manglerne  med  Bensyn  til  Rationalitet  maa 
jo  erindres,  at  det  er  en  meget  lille  Kasse,  for  hvilken  Til- 
fældigheder faa   mere  Betydning   end  for  en  større  Kaase; 
Bvis  vi,  som  jeg  haaber,  maa  ske,  lægge  denne  Betænkning 
til  Grund  for  Enkekassens  Ordning,   vil  der  ikke  være  Tale 
om  at  opretholde  Bestemmelserne  i  Lovenes  g  .4,  mett  saa- 
vel  de  aarlige  Bidrag   som  Indtægterne  af  det   faste  Fond 
ville  være  at  anvende   til  bedste  for  Enkerne.     Man  har  i 
Livrenteanstalten  spurgt,   hvad  vi  ville  med  den  opsamlede 
Kapital.     Man  kan  Jkke  foretaa  hvad  Meningen  dermed  er. 
De   nuværende  Enker,  hvia  Mænd  ikke  have  givet  rationelle 
Indskud,  skulle  ikke  nyde  godt  af  den ;  den  skal  bevares  for 
Fremtiden.    Men,  svares  der,  for  Fremtiden  have  vi  de  nye 
rationelle  Taxter,   der   ere  indrettede  efter  at  skulle  dække 
Enkepensionerne  og  saa  er  der  jo  intet  Brug  for  den  op- 
sparede Kapital.     Jeg  har  ikke  formaaet  at  svare  paa,  hVad 
Kapitalen  skulde  til,  og  jeg  har  være  lidt  undselig,  paa  Læge- 
standens Vegne  over,    at  vi  havde  en  Kasse,    der  var  saa- 
ledes  indrettet,  hvis  praktiske  Resultater  have  været  saaledes, 
at  nogle  Enker  have  faaet  90  Kr. ,   nogle  40  nogle  endnu 
lavere.     Man  har  ogsaa  spurgt  mig  meget  forundret,  om  vi 
kaldte  det  en  Enkekasse.     Jeg  er  altsaa,   som  jeg  allerede 
har  sagt,  tilbøielig  til  at  holde,  paa,  at  vi  lægge  den  afgivne 
Betænknig.  til  Grund  for  en  Reform  af  Lovene  og  ikke  af 
Hensyn  til  en  gammel  Tradition  gyse  tilbage  for  at  gjøre  en 
saadan  Forandring.    Jeg  kan  ikke  tale  paa  Udvalgets  Vegne, 
men  paa  Flertallets  Vegne ,    idet  Dr.  Poulsen ,   som  er  for- 
hindret i  at  være  tilstede  her,    er   enig  i  min  Opfattelse, 
medens  Dr.  Borch   er   fraværende   i  [Idlandet,   og  vi   have 
ikke  været  i  Stand  til  at  stolte  os  saaledes  i  Forbindelse  med 
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baoiy  at  vi  bave  iunnet  have  etfiire  hans  Aoskuelse.  Men 
det,  vi  aheaa  maa  holde  faet  paa  i  denne  Sag,  er,  at  vi  have 
den  bedste  Antoritet  for  ob,  eom  vi  kunne  faa,  naar  vi  paa- 
8taa,  at  der  ikke  er  Nagel  at  risikere  ved  at  gjøre  den  om- 
meldte Forandring,   at  tvertimod  Kassen  bliver  rationel  og 

paaUdeiig  ved  at  g)^^  ^^^>  ^^^  ^^  ^i  ^o^  ®Q  yderligere 
Sikkerheds  Skyld  nuui  have  en  Revision  hvert  &te  Aar  for 
at  modificere  enkepensionen  nogle  Kroner  op  eller  ned. 
Han  nsrer  i  Anstalten  Baab  om,  at  man  vil  kunne  sætte 
Pensionen  op  og  Ikke  ^11  beheve  at  sætte  den  ned.  Det 
maa  nu  vore  Fremtiden  forbeholdt;  men  saadannne  smaa 
Svuigoingar  behøve  vi  ikke  at  være  bange  for.  Jeg  haaber, 
at  en  Reform  maa  blive  gjennemført  paa  Basis  af  den  oft- 
nævnte  betænkning,  og  at  Forandringen  maa  vise  sig  til 
Held  og  Glæde  for  de  fattige  Enker,  hvoraf  mailge  trænge 
til  saa  maoge  Kroner  som  muligt.  Jeg  er  glad  ved,  at  vi 
her  foreløbig  kunne  tale  om  Sag^i,  og  at  vi  kunne  vente 
noget  endnu  med  Generalforsamlingen,  hvor  den  skal  af* 
gjørea,  thi  det  er  en  vigtig  Sag,  som  ikke  bør  afgjøres  ved 
Overrumpling.  Jeg  tror,  at  naar  Interessenterne  faa  sundet 
sig  paa  den  nye  Tanke,  vil  Sagen  lidt  efter  lidt  bane  sig 
Vei,  ag  vil  den  lidt  stive  og,  som  det  forekommer  mig,  lidt 
amotiverede  Modstand,  som  Forslaget  har  mødt  i  og  uden- 
for Bestyrelsen  lidt  eAer  lidt  vige  for  en  anden  Betragtning, 
lom  jeg  baaber  at  turde  kalde  den  fornuftige;  Jeg  tror,  at 
vi  saa  skulle  komme  saa  vidt,  at  vi  faa  en  Enkekasse,  vei 
ikke  særlig  lovende,  men  som  vi  dog  kunne  være  bekjendt  i 
vor  Lægestand,  i  Stedet  for  den  gamle,  som  vi  maa  undse 
os  ved.  Blive  ved,  som  det  nu  er,  kan  det  ikke,  Ingen  kan 
forsvare  det.  Ingen  tænksom  Læge  vil  gaa  ind  i  Enkekassen, 
saalænge  man  ikke  kan  vide  det  Mindste  om,  hvad  den  vil 
byde  Enken,  saaledes  som  det  ved  den  nuværende  fortviv- 
lede Ordning  er.  Jeg  haaber,  at  vi  skulle  komme  saa  vidt, 
at  vi  ikke  ville  behøve  saadanne  kunstige  Midler  til  at  holde 
den  i  Live  som  t.  Ex.  det,  den  nystiftede  Understøttelses« 
forening  for  Lægeenker  forsøger  at  anvende,  naar  den  i 
Lovenes  g  1  stiller  Dnderstøttetse  i  Ddsigt  som  en  Beløn- 
ning for  at  have  været  Medlem  af  Enkekassen.  Jeg  haaber, 
al  vi  kunne  undgaa  det,  og  at  Enkekassen  vil  vise  sig  saa 
tilfiredsslillende,  at  alle  Læger  gjerne  slutte  sig  til  den  og 
kunne  gj^re  det  i  det  Mindste  nogeninnde  med  FordeL 

Gold«  Jeg  vil  kun  tillade  mig  det  Spørgsmaal,  om 
den  eventuelle  Generalforsamling  er  berettiget  Ul  at  vedtage 
saa  radikale    Forandringer  i  Lovene,   som  ere  tilsigtede  a£ 
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Dr.  Petersen.  Jeg  er  ikke  selv  Medlem  af  Enkekatsen,  og  dat 
har  ikke  kunoet  ftilde  mig  ind  tidligere  at  gaa  ind  i  dén, 
férdi  det  har  forekommet  mig,  at  de  Vilkaar,  delti  bød,  vara 
saa  slette,  at  man  ikke  kunde  være  ^ent  med  at  gjøt«  del, 
men  at  man  hellene  maatte  rekarrere  til  den  almindelige 
Enkeforsørgelse.  D€t  er,  som  de  Berrer  alle  vide,  ikke 
gode  Vilkaar,  Lægerne  have  for  deres  Enker;  de  fleste 
Lægeenker  ere  uheldigere  stillede  end  Enkema  i  andre 
Samfundsklasser.  Jeg  tror  ikke,  at  det  vil  være  grumme 
langt  fra  Sandheden,  naar  jeg  siger,  at  de  fleste  Lægeenkev 
gjennemsniksvis  ville  have  en  Overievelsestid  af  henved  20 
Aar.  Dette  følger  ganske  naturligt  af,  at  de  fleste  Læger 
ikke  kunne  gifte  sig  i  den  yngre  Alder,  og  der  derfor  i  Al-^ 
mindelighed  vil  være  stor  Porskjel  paa  Mandens  og  Konens 
Alder,  7,  8  indtil  fO  Aar,  i  Forbindelse  med,  at  Lægerne 
kun  opnaa  en  Middelalder  af  55  Aar  eller  sda  omtrent,  alt- 
saa  6-*7  Aar  mindre  end  de  fleste  Andre,  og  endelig' al 
Kvinden  har  en  Middellivsvarigfaed,  der  er  et  Par- Aar  høtare 
end  Mandens.  Naar  dette  fbrhold^r  sig  eaaledes ,  er  .det  jo 
allerede  i  og  for  sig  en  ganske  egen  Ting,  4it  man  kar 
tænkt  paa  at  danne  en  egen  Enkekasse  i  Stedet  fer  at 
skjule  sig  mellem  dem,  der  have  mindre  ugnutige  Leve-* 
forhold.  Det  er  en  Feil,  der  en  Gang  er  hegaaet,  og  jeg 
tror  derfor,  at  Lægerne  i  de  allerfleste  Tilfælde  ville  være 
heldigere  stillede  ved  at  søge  til  den'  almindelige  Enkekasse. 
Nu  bar  Kassen  imidlertid  i  en  Række  af  Aar  opsparet  en 
meget  betydelig  Kapital,  omtrent  1 50,000  Kr. ,  og  nasr  man 
nu  -^  hvad  jeg  indrømmer,  vilde  være  rigtigt  —  vilde  be« 
nytte  baade  Renterne  af  denne  Kapital  og  de  (aarlige  Koa<* 
tingenter,  vilde  man  kunne  naa  til  at  gtte  en  Bnkeforsørgelse 
af  70-*-80  Kr.  —  vel  at  mærke  kun  ved  baade  at  benytte 
Kapitalen  og  tillige  indføre  rationelle  Satser,  hvilket  jo  viser, 
hvor  uheldigt  vi  ere  stillede,  thi  nogenlunde  rationelle  Satser 
burde  alene  kunne  bære  Udgifterne.  I  saa  Fald  vilde  Kassen 
vistnok  I^de  tiltrædende  Interessenter  egntaallge  Yilkaar; 
men  jeg  har  fira  ældre  Interessenters  Side  '  høf^  opkaste 
Spørgsmaal  og  fremsætte  Tvivl  om,  at  Oenerairorsamltegen 
vilde  være  berettiget  til  at  foretåge  en  saadan  Forandring  i 
Lovene,  og  før  vi  gaa  videre  i  Diskussionen,  turde  det  være 
rigtigst  at  taa  dette  Spørgsmaal  belyst.  Jeg  vil  bede  Dr. 
Petersen  give  Svar  paa,  om  Forandringen  vil  kunne  sæittea 
igjenoem  mod  ældre  Interessenters  Protest.  Der  ér  et 
andet  Spørgsmaal,  jeg  senere  skal  tillade  mig  at  komme 
med. 
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Jul.  Pe tersen.  Del  Spørgsisaal,  eem  Dr  CoM  har 
sliUet  mig,  kan  jeg  for  saa  ?idt  bestemt  besvare,  som  jeg 
har  vsret  opmærksom  paa  deoDe  Sag  i  længere  Tid  og  bar 
henvendt  mig  til  Lægeforeniogens  juridiske  Consulent,  af 
hvem  jeg  har  faaet  en  bestemt  Erklsring,  som  er  saa«- 
Ijdende : 

•Efterat  have  gjennemgaaet  Lovene  for  de  danske  LaH 
gers  Enke*  og  Porsergelseskasse ,  maa  jeg  besvare  Deres 
Bsnåe  Forespørgsel  derhen ,  at  jeg  er  overtydet  om ,  at  Ge* 
Beralforsamliogen  maa  være  berettiget  til  at  forandre  Lovene 
yed  en  paa  sødvanlig  Maade  tagen  Beslutning.  Der  er  sagt 
i  al  Almiodetighed,  at  den  hejeste  IMagt  i  Kassens  Anllg«> 
gender  er  hos  Generalforsamlingen,  og  der  er  Ikke  gjort 
nogen  Undtagelse  i  saa  Benseende,  idet  der  navnyg  ikke  er 
foreskrevet,  at  der  kræves  til  Lovforandrioger  mere  end  en 
sædiranlig  Generaiforsaroliogsbeslutnlng. 

At  Lovene  skalle  være  uforanderlige,  kan  fomnfligvis 
ikke  være  Meningen.  Dette  barde  da  være  adtalt,  saa  meget 
mere  som  Lovene  jo  tidligere  maa  være  blevne  forandrede. 
Jeg  ser  i  alt  Fald)  at  de  nagjældendo  Love  ere  vedtagne  i 
1875,  medens  jeg  gaar  ud  fra  som  givet,  at  Bassen  har 
existeret  længe  før  den  Tid. 

Der  er  maaske  enkelte  Bestemmelser,  som  vel  kunne 
forandrea,  men  ikke  til  Skade  for  dem,  paa  hvem  de 
allerede  e/e  komne  til  Anvendelse*  Jeg  bar  dog  kun 
fundet  to  saadanne,  den  ene  den  i  §  2,  at  det  Kontingent, 
sooa  ved  Indtrædelsen  er  fastsat  for  enhver  Interessent,  in- 
gensinde kan  forhøies,  og  den  anden  Bestemmelsen  i  §  7, 
at  den  Pension,  en  Enke  engang  har  erholdt,  ingensifide 
kan  forringes«  Meget  taler  for,  at  man  ikke  ved  Lovfor- 
aadring  kan  forheie  MedlemskoDtiogentet  for  de  alt  ind- 
traadteMédlemmer,  eller  nedsætte  den  Pension,  en  Enke 
allerede  nn  nyder;  dette  forekommer  mig  at  ville  være 
i  Strid  med  disse  Personers  velerhvervede  Rettigheder.  Men 
videre  synes  jeg  heller  ikke,  man  kan  komme.  De  kunne 
ikke  modsflBtte  sig  Lovenes  Forandring  1  andre  Henseender 
og  et  heller  modsætte  sig  Lovenes  Forandring  paa  disse 
Omraader,  naar  det  blot  ikke  medfører,  at  de  komme  til  at 
betale  heiere  Kontingent  eller  for  en  Enkes  Vedkommende, 
at  hendes  Pension. sættes  lavere  end  den,  hun  allerede  nu 
oppebærer«  • 

For  at  nndgaa  den  Vanskeltghed,  som  vilde  opstaa  ved 
at  skulle  nedsætte  den  Pension,  en  Enke  allerede  har  fiiaet, 
er  det,  at  Livforsikkringsanstaltens  Bestyrelse  har  foreslaaet 
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at  fastsætte  Penaionen  aaa  lav  som  til  omtrent  80  Kr.,  idet 
en  Nedsættelse  da  kunde  forudses  aldrig  at  ville  blive  nød- 
vendig. Men  foruden  det  juridiske  er  der  det  menneskelige 
Hensyn.  Vi  bave  en  Enkekasse,  bvis  Formaal  er  at  hjælpe 
paa  Enkerne,  og  kunde  man  faa  Lovene  forandrede  saaledes, 
at  man  uden  Risiko  for  Kassen,  ved  Hjælp  af  rationale 
Satser  og  ved  i  det  Hele  at  bygge  paa  en  Grundvold,  som 
den  sagkyndige  Autoritet  foreskriver  os,  blev  i  Stand  til  at 
give  Enkerne  en  fast  aarlig  Pension,  saa  er  det  en  Forandring 
af  saa  stor  og  gavnlig  Betydning,  at  man  skulde  betænke 
sig  paa  at  modsætte  sig  en  saadan  Reform,  selv  om  der  af 
En  og  Anden  maatte  blive  reist  juridiske  Betænkeligheder, 
hvad  der  iøvrigt  næppe  med  Grund  kan  gjøres,  da  efter  g  9 
den  høieste  Magt  i  Kassens  Anliggender  er  boa  General- 
forsamlingen. 

Schmiegelow.  Det  er  uheldigt,  at  Generalforsam- 
lingerne i  Enkekassen  altid  skulde  boldes  i  Kjøbenbavn,  og 
vi,  der  ere  Læger  i  Provindserne ,  derfor  aldrig  kunne  være 
med  til  dem,  hvoraf  følger,  at  Kassens  Forbold  tildels  er  os 
ubekjendt.  Jeg  anser  det  derfor  ogsaa  for  uheldigt,  at  Od- 
valget  ikke  har  faaet  sit  Arbeide  færdigt  saaledes,  at  Sagen 
kunde  foreligge  til  Afgjerelse  her  idag.  Forøvrigt  vil  jeg 
spørge,  hvorledes  man  her  kunde  forandre  en  kongelig 
konflrmeret  Fundats  for  Kassen.  Saavidt  jeg  mindes,  er  den 
af  1837;  men  har  den  kunnet  forandres  tidligere,  saa  maatte 
den  vel  ogsaa  nu  kunne  forandres. 

Jul.  Petersen.  Vi  have  i  Udvalget  anstillet  Efter- 
forskninger om  denne  kongelig  kooflrmerede  Fnndats,  men 
have  intet  fundet  derom.  Ikke  desto  mindre  er  det  muligt, 
at  den  existerer,  og  maaske  kunde  det  Bestyrelsesmedlem, 
som  er  tilstede  her,  give  Oplysning  derom.  Men  faktisk 
er  det,  at  Lovene  ere  blevne  forandrede  i  1875;  og  selv 
om  der  foreligger  en  kongelig  konflrmeret  Fundats,  saa  vil 
den,  antager  jeg,  kunne  erholdes  forandret  ved  Andragende 
til  Ministeriet  —  men  det  Spørgsmaal  ligger  ikke  for  her. 

Velins tedt.  Det  er  ikke  let  at  danne  sig  nogen  rigtig 
Forestilling  om,  hvorledes  Enkekassen  vil  stille  sig  efter  en 
saa  gjennemgribende  Forandring  som  den,  der  er  foreslaaet 
af  Livforsikringsanstaltens  Bestyrelse;  men  saa.  meget  er 
tydeligt,  at  det,  man  vil,  er  at  danne  noget  helt  Nyt  og  slet 
ikke  bevare  Noget  af  det  Gamle.  Dette  var  noget  ganske 
Simpelt,  som  blev  dannet  efter  Forslag  af  afdøde  Etatsraad 
Stein.  Efter  hans  Mening  skulde  det  være  en  ganske  simpel 
Understøttelseskasse,  hvortil  indbetaltes  et  aarligt  Bidrag  af 
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10  Rdr.,  og  af  hvilken  der  kunde  Ulstaas  de  Enker  en  Under* 
stetlelse,  som  godtgjorde,  at  de  vare  trsngende.  Forslaget 
kom  til  forskjellige  Behandlinger,  og  Enden  derpaa  blev,  at 
det  ikke  blev  en  Understettelseskaese,  men  en  Enkeforser- 
geleeakaaee,  aaa  at  enhver  Enke  kunde  gjøre  Fordring  paa 
Pension.  Det  var  det  forkerte,  thi  enhver  kan  dog  indse, 
at  man  ikke  kan  vente  for  10  Rdr.  om  Aaret  at  faa  for- 
sørget Kone  og  Børn.  Enkekassen ,  som  den  nu  bestaar, 
maa  nærmest  betragtes  som  en  Kasse,  der  i  Fremtiden  kan 
faa  Betydning  for  Lægestanden  i  sin  Belhed  netop  ved  at 
opsamle  en  stor  Kapital,  thi  Efterkommerne  arve  deres  For- 
fædre, og  paa  den  Maade  bliver  det  muligt,  at  vore  Efter- 
kommeres Enker  konne  faa  en  betydelig  aarlig  Pension. 
Dersom  man  ikke  opfatter  det  saaledes,  er  der  ikke  Mening 
i  hele  Kassen,  og  saa  burde  den  aldrig  være  dannet.  Gaa 
vi  derimod  over  til,  at  det  skulde  være  en  Enkekasse,  som 
allerede  nu  skulde  give  et  klækkeligt  Ddbytte  til  Enkerne, 
maatte  den  baseres  helt  anderledes;  saa  maa  den,  som  det 
hedder  i  Skrivelsen  fra  Livforsikkringsanstalten ,  være  ratio- 
nel, Satseroe  maa  være  baserede  paa  Mandens  og  Konens 
Alder  og  paa  nøiagllge  Sundhedsattester,  og  saa  have  vi  en 
foldstændig  Forsikringsanstalt ;  men  en  saadan  behøve  vi 
ikke  særlig  for  Lægestanden,  thi  saa  kunne  vi  henvende  os 
til  LivforsikriDgs-  og  Forsørgelsesanstalten  af  1871.  Det  er 
det,  jeg  faar  ud  af  Skrivelsen.  Den  foreslaaede  Reform  er 
saa  gjennemgribende ,  at  man  Ikke  blot  skulde  bygge  paa 
Kontingenterne,  men  ogsaa  tage  af  Kapitalen.  Paa  den 
Maade  vil  man  kunne  give  Enkerne  noget  mere;  roen  det 
vil  kun  vare,  indtil  Kapitalen  er  opspist,  saa  maa  Kassen 
igjen  give  meget  mindre,  thi  der  fordres  ikke  Sundheds- 
attest som  Betingelse  for  at  indtræde  som  Interessent.  — 
I  hvilket  Omfang  Generalforsamlingen  er  berettiget  til  at 
foretage  Forandringer,  er  et  meget  difOcilt  Spørgsmaal. 
Der  er  vist  ikke  Tvivl  om,  at  den  har  juridisk  Ret  til  at 
foretage  enhver  Forandring,  der  ikke  griber  ind  i  de  nu- 
værende Interessenters  og  de  nuværende  Enkers  Rettigheder. 
Den  vil  saaledes  ikke  kunne  nedsætte  Enkepensionerne  for 
de  nulevende  Enker,  thi  over  for  dem  har  Kassen  et  juri^ 
disk  Ansvar.  Man  har  paralleliseret  vor  Enkekasse  med  en 
anden  tiriligere  bestaaende  Kasse,  i  hvis  Love  der  paa  en 
Generalforsamling  vedtoges  Forandringer  til  Præjudice  for 
Enkerne;  men  disse  anlagde  Sag  mod  Kassen;  de  vandt 
Sagen,  og  Kassen  gik  Fallit.  Dersom  vi  altsaa  tænke  paa 
at  viUe  lave  en  rigtig  Enkeforsørgelseskasse ,   der  kan  give 
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et  UøkkeHgt  Ddbytie,  saa  maa  li  børe  op  al  have  Enke- 
kaaseD;  tænke  vi  derimod- paa  at  bygge  en  Enkekasse  ^  som 
fremtidig  for  et  ringe  Indskud  kan  give  et  god  I  Udbytte,  aaa 
maa  vi  beboide  den.  Det  er  vore  Forfffidre^  der  have  fun«- 
deret  Enkekassen;  vi  bave  arvet  den  fra. dem  med  en  op- 
samlet Formue,  og  saa  er  det  rigtignok  lidt.  egoistisk  at  ville 
opspise  denne  Formue  og  lade  Efterkommerne'  sørge  for 
dem  selv. 

lul.  Petersen.  Jeg  har  meget  stor  Respekt  for  Dr. 
Wiinstedt,  men  tilstaar  dog,  at  Jeg  i  Livrentespørgsmaal  fore- 
trækker Livrenteanstaltens  Bestyrelse  som  Autoritet,  og  om 
han  endog  maler  det  nok  saa  sort,  bliver  jeg  ikke  for- 
skrækket derover,  men  tror,  at  Kassen  vil  kunne  beøtaai 
som  den  nævnte  Bestyrelse  garanterer  os,  at  den  kan,  naar 
vi  indrette  den  forsigtig,  ikke  sætte  Pensionen  for  bøi  og 
faretage  en  periodisk  Revision  for  at  se,  hvorledes  Status 
er.  Ganske  sikkert  bliver  det  aldrig  nogen  saa  overordentlig 
fordelagtig  Kasse,  vi  foa  lavet;  thi  det  fremgaar  af  Betænkningen, 
at  80  Kr.  er  mindre,  end  hvad  der  efter  de  nuværende  Satser 
vilde  gives  i  den  større  Anstalt;  men  alt  er  relativt  i  Ver- 
den, og  jeg  synes,  at  naar  nogle  Enker  hidtil  kun  bave  lidt 
over  30  Kr.  aarlig,  og  de  maaske  i  Fremtiden  ville  faa 
mindre,  saa  var  det  en  heldig  Forandring,  om  vi  kunde  faa 
lavet  en  Basse,  der  gav  80 — 90  Kr.  til  alle  Enker.  Dernæst 
er  der,  som  vi  vide,  som  det  ofte  er  blevet  fremhævet  af 
Bestyrelsen^  forskjeilige  Fordele  forbundne  med  Indtrædelse 
i  Lægernes  Enkekasse.  Der  er  i  Tidens  Løb  kommet  en 
Del  Legater  til,  som  staa  i  Forbindelse  med  Kassen  og  for 
største  Delen  kun  kunne  bortgives  til  Interessenter  i  den; 
Qgsaa  det,  at  Børnene  have  en  Ret  efter  Enkens  Død«  er 
en  Fordel,  som  vor  Kasse  yder,  og  det  er  saadanne  Ting, 
som  gjøre,  at  den  har  et  Fortrin  fremfor  den  almindelige 
Enkekasse.  Jeg  synes  derfor,  at  selv  om  Udsigterne  ikke 
ere  overordentlig  glimrende,  selv  om  Enkerne  maa  nøies 
med  80  Kr.  om  Aaret,  kunne  vi  gaa  ind  paa  Forslaget  og 
vedligeholde  Enkekassen  ikke  blot  for  os,  men  ogsaa  for 
vore  Efterkommere;  jeg  tror,  det  er  mindre  korrekt,  naar 
Dr.  Wiinstedt  vil  gjøre  gjældende,  at  naar  vi  foretage  For- 
andringen, ville  vi  selv  leve  bøit  og  ikke  tænke  paa  vore 
Efterkommere.  Tvertimod,  naar  Kassen  biver  indaøttet  ra- 
tionel, som  den  vil  blive,  naar  vi  følge  Betænkningen,  er 
den  sikker,  og  saa  ville  vore  Efterkommere  lige  saa  vel  som 
vore  Snker  faa  80  Kr.  aarlig.  Jeg  kan  ikke  e  andet  end, 
at  vi  bave  Lov  til  at  bygge  paa  en  saadan  Betænkning  fra 
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den  kongelige  danske  LhrrenleanBtaUe  Bestyrelse,  der  er  den 
Antorilet,  vi  nærmest  og  sikkrest  kunne  henvende  os  til  i 
en  saadan  Sag,  og  at  vi  ved  at  indrette  Enkekassen  som  an- 
tydet af  den  maa  kunne  befinde  os  vel  derved. 

Wil n stedt.  Jeg  vil  ikke  opstille  mig  selv  som  Autoritet 
lige  over  for  Forsikkringsaostalten;  men  jeg  kan  ikke  se,  at 
det  er  saa  meget  lovende,  hvad  der  siges  i  Betænkningen. 
For  det  første  er  der  2  af  de  nuværende  Enker,  der  faa 
90  Kr.,  den  langt  overveiende  Del  faar  86  Kr.,  og  det  er 
kan  ganske  enkelte  fra  de  sidste  3 — 4  Aar,  der  faa  saa  lidt 
som  før  nævnt;  men  der  har  ogsaa  været  meget  ugunstige 
Forhold  i  de  sidste  Aar,  idet  der  ikke  er  død  nog^n  Enke, 
medens  der  derimod  er  kommet  mange  til.  Det  hedder 
nu  i  Betænkningen,  at  vi  under  den  foreslaaede  nye  Ord- 
ning ville  kunne  give  80  Kr.;  men  fortiden  give  vi  som  sagt 
86  Kr.  til  de  fleste.  Det  maa  vi  altsaa  blive  ved  at  give; 
men  saa  maa  vi  fremdeles  efter  Forslaget  om  5  Aar  efterse, 
om  vi  ikke  blive  nødte  til  at  give  noget  mindre,  og  skulde 
saa  en  Nedsættelse  blive  nødvendig,  vil  man  ikke  være  be- 
rettiget til  at  foretage  den.  Jeg  kan  altsaa  ikke  se,  at  Livs- 
forsikkringen  med  den  rationelle  Beregning  er  kommet 
meget  videre,  end  vi  ere  komne. 

Paa  Forespørgsel  af  Schmiegelow,  hvorlænge  han 
havde  tænkt  sig,  at  Kapitalen  skolde  vedblive  at  forøges, 
svarede  Wi in  stedt:  Foreløbig  i  flere  Generationer. 

Schmiegelovy.  Da  Kassen  blev  oprettet,  vistnok  i 
Slutningen  af  Tyverne,  blev  den  i  Begyndelsen  omfattet  af 
Lægerne  med  Enthousiasme  —  jeg  husker  det  fra  min 
Faders  Tid,  der  var  Læge  —  og  de  Mænd,  som  dengang 
oprettede  den,  vare  dygtige  og  anerkjendte  Mænd.  Det 
var  deres  Mening,  at  der  skulde  opsamles  Kapital  indtil 
1841;  Opsamlingen  skulde  derefter  fortsættes,  men  fra 
1841—45  skulde  der  udbetales  100  Rdlr.  og  fra  1846  150 
Rdlr.  aarlig.  Det  forekommer  mig  nu  ufatteligt,  at  disse 
Mænd  kunne  have  taget  saa  fuldstændig  feil  af  Situationen, 
og  jeg  skal  ikke  sige  Noget  om  Bestyrelsen,  men  jeg  kan  ikke 
tro  andet  end,  at  Kassen  ikke  er  bleven  rigjyJH^ealjllit. 
Den  er  anlagt  foruden  paa  de  aarlige  Kontingenter  tillige 
paa  Gaver.  Med  en  ret  Bestyrelse  og  den  rette  Omsigt 
skulde  man  tro,  at  det  under  den  Samfundsaand,  som  har 
fundet  Sted  mellem  Lægerne,  vilde  have  været  muligt  at 
faa  en  Mængde  Læger  til  at  indtræde  som  Interessenter, 
roen  i  Stedet  for  se  vi,  at  disses  Tal  er  i  de  mange  Aar  lidet 
forøget,  og  Pensionerne  ere  ikke  større  end  fra  Begyndelsen 
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^r.  Det  Bele  ata^r  før  mig  som  iM>get  nieget  focupderljg^ 
og  jeg  tror  soen  8agt|  at  der  er  ooget  forkert  med  Hengya 
Ul  Kassens  Bestyrelse.  Hvori  det  ligger,  véd  jeg  ikke. 
Stifterne  vare  ogsaa  hæderlige  Mænd,  og  siger  man,  at  de 
ikke  bave  anstillet  rigtige  roathematiske  Beregninger,  saa 
svarer  jeg,  at  der  dog  blandt  dem  var  Mænd  som  JCkrgen- 
sen  og  Fallesen. 

Fangel.  For  ikke  at  forlænge  Diskussionen  skal  jeg 
udtrykke  mig.  i  folgende  korte  Sætning:  Eftertiden  har  ikke 
gjort  Noget  for  os,  hvorfor  skulle  vi  gjøre  «aa  meget 
for  den? 

Prof.  Brtlnniche    Jeg  vilde  gjærne   bave  oplyst,  hvad 
man  forstaar  ved   'rationelle  Satser«.    Vil  det  sige,  at  der 
fremtidig  skal  tages  tilbørligt  Hensyn  ikke  blot  til  Mandens 
og  Konens  Alder,  men  at  der  ogsaa  skal  fremlægges  Attest 
med  Hensyn  til  Mandens  Helbredstilstand,  og   at  det  skal 
være    afhængig   af  saadan  Attest »   om   ban  kan  optages  i 
Bassen   eller  skal  udelukkes  derfra?    Det  er  navnlig  dette 
sidste  Punkt,  hvorpaa  det  kommer  an,  thi  besvares  det  be«- 
kræftende,  bliver  Forholdet  jo  det  samme  som  ved  en  Livs- 
forsikkringsanstalt.     Vi  maa  imidlertid   buske  paa,  at  vore 
Forfædre,    som  bave  stiftet  Kassen,    bave  haft  i  Sinde  at 
^tifte  en  særegen  Forening,  hvor  det  Humane,  det  kollegiale 
Forbold  skulde  være  fremtrædende,  og  som  enhver  Embeds- 
broder  skulde  kunne  komme  ind  i  uden  Hensyn  ti),  om  ban 
var  syg,  eller  der  maalte   vflfi  nogen   anden  Hindring  for 
hans  Optagelse.    Det  er  det^  aer  væsentlig  skiller  vor  Enke«- 
kasse  fra  den  almindelige,    og  deri  ligger  det  Svar,   som 
maa  gives  Coid  paa  hans  Spørgsmaal,  hvorfor  man  ikke  bar 
henvendt  sig  til  den  almindelige  store  Kasse  i  Stedet  for  at 
danne  en  mindre.    Men  denne  li^arakter  vil  gaa  tabt,  der- 
som rationelle  Satser  skal  forstaas  paa  den  angivne  Maade. 
Og  hvad  skal  saa  den  Mineret  gjøre,  som  bliver  udelukket 
fra  at  forsikkre  deres  Enker ^vor  egen  lille  Kasse?   Thi  de 
ville  ogsaa  blive  refuserede  |ltiLivsforsikkringselskabet.    Jeg 
udbeder   mig   derfor  Udtrykket:    rationelle    Satser   nærmere 

^Tul^e tersen.  Rationelle  Satser  vil  ikke  sige  andet 
end,  at  Satserne  blive  saaledes,  at  ifølge  de  statistiske  Be- 
regninger det,  der  kommer  ind,  vil  kunne  dække  Udgiften 
til  Enkepensionerne,  og  der  maa  altsaa  tages  Hensyn  til 
Mandens  og  Konens  Alder  og  til  Mandens  Helbredstilstand. 
Maar  vi  tale  om  rationelle  Satser,  ere  vi  inde  paa  det  virke- 
lige Livrenteprincip  og  ere  gaaede  bort  fra  det  gamle  Princip; 
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men  Professor  SrfiDnfcbe  msa  liegg«  Mørke  tn,  et  vi  hftvé 
▼»rel  borte  fra  det  i  lang  Tid,  og  at  vi  bestandig  i  vor 
lille  Enkekasse  ere  skredne  frem  i  rationel  Retning.  Ti 
btve  maaeke  i  en  tidligere  Tid  været  meget*  humane,  og 
Jeg  bar  meget  tilovers  for  den  gamle  Tid;  men  Tiden 
skrider  i  det  Hele  frem  i  en  rationel  Retning,  og  vi  maa 
vistnok  med  og  maa  komme  ind  paa  det  Rationelle,  om  vi 
ville  eller  ikke.  Netop  den  store  Forandring,  som  vi  gfen- 
nemferte  i  1875,  gik  i  Retning  af  rationelle  Satser  o^  lif 
Sondhedsattester.  Der  er  vistnok  forefaldet  flere  Tilfælde, 
hvor  Læger  ikke  ere  blevne  optagne  i  Kassen,  fordi  deres 
Sondbedstilstand  har  været  lidt  mangelfuld.  Jeg  kjender  en 
Læge,  som  blev  refuseret,  skjendt  hans  Sundbed  manglede 
meget  lidt,  saa  jeg  skulde  tro,  at  man  anvender  næsten  lige 
saa  etræng  Kritik  som  i  den  almindelige  finkekasse,  og  det 
forekommer  mig  derfor,  at  nn  at  drage  dette  Spergsmaal 
firem  bliver  post  festum;  vi  ere  komne  ind  paa  en  rationel 
Vel  og  kunne  ikke  forlade  den  og  have  i  alt  Fald  ikke  Ret 
til  at  forlade  den,  naar  der  er  Udsigt  til,  som  Jeg  haaber, 
at  vor  Kasse  kan  præstere  Noget  ad  den  Vei. 

Wi in  stedt.  Der  fordres  ganske  vist  1  Enkekassen  en 
Sundhedsattest,  men  den  er  altid  meget  lempelig;  det  er 
knn,  hvor  der  angives  alvorlige  Tilfælde,  at  Bestyrelsen 
nægter  at  modtage  den  Vedkommende.  Med  Hensyn  til 
▼ore  nye  Satser,  som  ble  ve  fastsatte  i  1875,  skal  Jeg  be- 
mærke, at  Grunden  dertil  ikke  var  den,  at  man  vilde  ind 
paa  et  nyt  Princip,  men  den,  at  Kontingenterne  tidligere 
tåre  ens  for  alle  Aldere,  hvilket  havde  tilfølge,  at  Lægerne 
opsatte  og  opsatte  at  indtræde  og-  undertiden  til  sidst 
glemte  det.  At  Meningen  ikke  var  at  komme  ied  paa  et 
nyt  Princip  i  Lighed  med  det,  som  ligger  til  Grund  for 
Livsforsikkringsanstalten,  saaledes  at  Enkepensionerne  kunde 
bestrides  af  Kontingenterne ,  folger  ogsaa  ligefrem  deraf,  at 
Kontingenterne  blive  alle  lagte  til  det  faste  Fond. 

Scbmiegelow.  Den  Rationalisme  synes  ikke  at  have 
bragt  noget  Godt  for  Kassen,  og  synes  at  ville  bringe 
noget  meget  Ondt.  Den  Understøttelsesforening,  som  nn 
er  dannet,  bliver  ligefrem  Konkurrent  til  Kassen;  den  vil 
ogsaa  leve  af  Gaver.  Jeg  holder  fast  ved,  at  der  maa  være 
sket  en  Feil  i  tidligere  Tid  med  Hensyn  til  Bestyrelsen  af 
Kassens  Midler,  og  at  Principet  har  været  et  andet  før,  end 
det  nu  er. 

Birkerod.  Dr.  VTiinstedt  udtalte,  at  hvis  el  nyt  Prin- 
cip skulde  gjennemføres,  var  det  bedre  at  afslutte.     Jeg  vil 
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tillade  mig  at  spørge,  om  ban  som  Medlem  af  Bestyrelsen 
vil  give  08  Underretning  om,  hvorledes  en  saadan  Afslut- 
ning kunde  flade  Sted. 

W  i  in  stedt.  Jeg  kan  ikke  ndse,  at  Noget  kunde  være 
til  Hinder  for,  at  en  Generalforsamling  kunde  vedtage,  at 
der  ikke  skulde  kunue  optages  flere  Medlemmer  i  Kassen. 
Enkerne  vilde  derefter  vedblive  at  faa  Renterne  af  Hoved- 
stolen, og  efterbaanden  som  de  døde  bort,  vilde  Pensionerne 
stige. 

Cold.  Professor  BrOnniche  mente,  at  Enkekassens 
Bestaaen  egentlig  beroede  paa,  at  det  var  en  kollegial 
Kasse,  og  at  enhver  Læge,  der  øoskede  det,  kunde  optages, 
selv  om  han  var  afvist  fra  andre  Kasser.  Men  jeg  hører 
nu,  at  der  forlanges  Sundhedsattest,  og  Kassen  stiller  altsaa 
en  Fordring  af  samme  Art  som  den  almindelige  Livsfor- 
sikkring ;  den  vil  vide  Noget  om  Mandens  Sundhed.  Naar 
man  ktfn  forsikkre  ad  auden  Vei  og  sikkre  et  fuldstæn- 
dig saa  godt  Udbytte  ad  anden  Vei,  og  naar  Kassen  ikke 
ubetinget  optager  uden  Sundhedsattest,  og  Fordringen  til 
Attesten  endogsaa  er  saa  stræng,  at  en  Mand,  der  ikke 
feilede  meget,  er  bleven  afvist,  saa  ser  jeg  ikke,  at  den  har 
nogen  Berettigelse  til  at  bestaa.  Tvertimod  forekommer  det 
mig  i  saa  Fald  rigtigt,  at  vi  søge  til  den  almindelige  Enke- 
forsørgelse, og  at  Enkekassen  saa,  som  det  blev  udtrykt, 
afsluttes,  enten  det  nu  blev  saaledes,  at  der  kunde  findes 
en  Form,  hvorunder  de  Interessenter,  der  ere  eller  i  en  nær 
Fremtid  komme  i  Kassen,  delte  Midlerne  mellem  sig,  eller 
der  af  dem  f.  Ex.  blev  oprettet  et  Legat  til  Fordel  for 
Enkerne  efter  Læger.  Det  forekommer  mig,  at  Kassen 
mangler  Betingelserne  for  sin  Bestaaen,  naar  den  ikke  er 
et  ubetinget  Tilflugtssted  for  dem,  der  ikke  kunne  faa  sig 
forsikkrede  i  den  almindelige  Livsforsikkring. 

Jul.  Petersen.  Jeg  maa  fuldstændig  bøie  mig  for 
Dr.  Colds  sidste  Argumentation,  men  kun  dertil  bemærke, 
at  saa  rationel,  som  han  optraadte,  kan  jeg  foreløbig  ikke 
være.  Jeg  er  tvertimod  lige  over  for  Colds  sidste  Udtalelse 
noget  tilbøielig  til  at  slutte  mig  til  Prof.  Brflnniche  og 
holde  mig  mere  paa  det  gamle  kollegiale  Standpunkt;  thi 
der  er  dog  ganske  vist  noget  kollegialt  i  Standpunktet,  og 
det  er  det  Bensyn,  som  særlig  giver  Kassen  sin  Berettigelse. 
Selv  om  der  forlanges  Helbredsattest,  som  det  sker  i  Hen- 
hold til  Lovenes  g  I:  tBetryggende  Helbredsattest«,  er  der 
i  Kassen  et  vist  Sammenknytningspunkt,  som  vi  ikke  skulle 
kimse  ad,  og  som  det  nok  er  værdt  at  holde  paa  i  vor  om- 
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Ysttende  Tid,  htor  ellers  saa  meget  falder  fra  hinandeD  og 
mange  gamle  Baand  løses.  Derfor  er  der  til  Trods  for  det 
Rationelle  nogen  Grund  til  at  holde  paa  vor  Kasse,  og  jeg 
Tilde  gjærne  have  Gold,  som  selv  har  saa  megen  kollegial 
Følelse,  med  paa  dette  Parti.  Men  foruden  dette  har  Kas- 
sen ogsaa  en  anden  Berettigelse,  idet  der,  som  jeg  før  be- 
mærkede, er  knyttet  nogle  Legater  til  den,  og  den  Enke, 
der  maatte  blive  meget  fattig,  har  Udsigt  til  en  betydelig 
Hjælp,  som  er  kommen  mange  Enker  tilgode.  Jeg  gaar 
derfor  ikke  gjsrne  ind  paa  den  radikale  rationelle  Tanke  at 
Blaa  Kassen  ihjel. 

Wiinstedt.  Det  forekommer  mig,  at  man  i  et  saa* 
dant  Tilfælde  bør  sige  enten  —  eller:  Kassen  uforandret 
eUer  Afslutning.  Den  Middelvei,  her  foreslaas,  er  egentlig 
en  Livsforsikkringsanstalt  i  Lighed  med  den  i  Kjøbenhavn, 
men  efter  en  mindre  Maalestok,  og  som  altid  vil  halte  og 
ikke  blive  til  nogen  Ting.  Jeg  indser  derfor  ikke,  hvorfor 
det  skal  være  uberettiget  at  blive  staaende  ved,  hvad  vi 
have;  thi  det  kan  faa  sin  store  Betydning  at  have  en  Kasse 
med  sin  egen  Formue.  Saa  kan  det  Spergsmaal  engang 
komme  og  maaske  blive  gjennemført,  som  Cold  fremdrog, 
at  man  kan  undvære  Sundhedsattest,  og  Kassen  saaledes 
blive  et  Tilflugtssted  for  hele  Lægestandens  Enker.  Det  vil 
virkelig  ikke  nytte,  at  vi  nu  begynde  at  fundere  en  Enke- 
kasse unden  saadan  Attest,  thi  saa  faa  vi  først  Folk  ind, 
naar  de  ligge  paa  deres  Yderste.  Jeg  kan  ikke  forstaa,  at 
det,  vi  have,  ikke  skolde  være  noget,  det  er  værdt  at 
bevare  og  fortsætte.  Jeg  antager,  at  de  yngre  Læger,  som 
nu  gaa  ind  i  Kassen,  ville  faa  et  lige  saa  godt  Udbytte  af 
deres  Præmier,  som  naar  de  gaa  ind  i  Livsforsikkrings- 
anstalten.  Hvorfor  saa  ikke  lade  den  bestaa  ganske  rolig? 
Den  gjør  dog  ingen  Fortræd. 

Gold.  Jeg  skal  med  Dirigentens  Tilladelse  sige  et 
Par  Ord  om  den  Understøttelsesforening,  som  jeg 
har  været  med  til  at  stifte,  og  om  hvis  Tilværelse  de  alle 
ville  være  underrettede,  eftersom  der  er  sendt  speciel 
Underretning  om  den  til  enhver  Læge  i  Landet.  Gruoden 
tal,  at  vi  have  tilladt  os  at  udstede  Indbydelse  til  at  danne 
denne  Forening,  er  egentlig  fra  Begyndelsen  den  ringe 
Understøttelse,  som  Enkerne  fik  i  Lægernes  Enkekasse; 
men  ved  at  klare  os  det  Spergsmaal,  om  det  skulde  være 
en  Understøttelsesret,  man  vilde  skaffe  Enkerne,  eller  kun 
en  Understøltelsesgave,  viste  det  sig,  navnlig  ved  at  se  at 
komme  efter,  hvor  mange  Aar  Enkerne  overleve  Mændene, 
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og  Dødeligbedsforboldet  blaikdt  Lægerne,  at  det  tiMte  Tære 
umuligt  at  oprette  en  Forening,  der  gav  Underetettelsesret, 
idet  det. vilde  være  aldeles  nødvendigt  i  det  mindste  i  15 
Aar  at  opspare  de  Jndkomne  Eonttngenter  for  at  naa  til  det 
Punkt)  at  man  kunde  omtrentUg  sikkre  Enkernø  i  Forenio* 
gen  en  aarlig  Rent«  af  200  Kr.  Da  vi  vare  komme  til 
dette  Resultat,  bleve  vi  buriig  enige  om,  at  en  saadan  For^ 
ening  kun  vilde  være  en  slet  Udgave  af  en  Livsforsikkring) 
og  at  dej  ikke  kunde  være  Tale  om  at  oprette  deu  paa  den 
Maade.  Naar  vi  dpg  fastholdt  Understøttelsesforeningen  som 
saadan,  er  det,  fordi  det,  som  vi  alle  vide,  har  gjentagel 
sig  Aar  for  Aar,  at  der  dø  Kolleger,  der  efterlade  deres 
Enker  i  en  ligefrem  forarmet  og  hjælpelas  Tilstand.  Der 
er  da  blevet  indsamlet  Bidrag  til  disse  Enker,  og  de  ere 
indkomne  med  den  største  Redebonhed.  Derfor  have  vi 
troet,  at  det  vilde  være  rigtigt,  om  vi  dannede  en  saadan 
Forening,  for  at  alle  Gaver  kunde  komme  under  en  fællea 
Bestyrelse  og  derved  blive  fordelte  oogenlnode  regelmæssigt 
til  de  mange  Trængende,  der  findes  og  ville  komme  Aar 
for  Aar.  —  Der  har  været  en  Misforstaaelse  med  Hensyn 
til  Forenmgen,  der  er  udtrykt  i  en  Artikel  i  Hospiialstidende, 
og  Dr.  Wiinstedt  har  sagt,  at  det,  at  en  Enke  har  faaet 
Understøttelse  et  Aar  af  Kassen,  berettigede  hende  til  igjeo  at 
faa  Understøttelse  næste  Aar.  Der  findes  Intet  i  Lovene, 
der  tyder  derpas^;  der  staar  udtrykkelig,  at  Underatøttelsen 
fastsættes  for  ét  Aar  ad  Gan^n;  alt  er  undgaaet,  som  kunde 
give  Baab  om,  at  det  skulde  være  varige  eller  faste  Under- 
støttelser, og  det  er  accentueret,  at  Understøttelsen  er  en 
Gave,  der  blev  givet  iil  de  Enker,  der  ere  mest  trængende 
af  dem,  der  aariig  melde  sig.  Meningen  med  denne  Under- 
støttelsesforening er  altsaa  ganske  simpel  den,  at  samle 
Gaverne  paa  ét  Sted,  saaledes  at  man  altid  bar  noget 
beredt,  naar  Uheld  indtræder,  og  en  Enke  sidder  hjælpeløs 
efter  en  afdød  Kollega,  uden  at  man  behøver  hver  Gang  at 
udstede  Opfordring  om  Understøttelse  til  en  navngiven  Enke. 
Maar  vi  først  ere  komne  i  Gang  med  Sagen,  og  den  Op- 
Mtelse  trænger  igjennem,  at  det,  der  er  Hensigten,  ganske 
simpelt  er  at  modtage  Gaverne  og  uddele  dem  paa  bedste 
Maade,  tror  jeg,'  at  Foreningen  nok  vil .  faa  Tilslutning« 
Hidtil  har  det  ikke  været  Tilfældet  —  af  600  og  nogle  og 
SO  Liæger  er  der  kun  49,  der  have  tegnet  sig  for  Bidrag  — 
men  jeg  tvivler  ikke  om,  at  Antallet  stadig  vil  voxe.  Naar 
man  har  bebreidet  o«,  at  det  var  et  ubetimeligt  Tidspufikt, 
hvprpaa  vi  havde  ladet  Indt)ydel8en  udgaa,  maa  Jeg  sigey 
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at  dét  for  08  Ikke  sfilléde  Ag  ganske  snaledés.     Før  Gene- 
ralforsamliDgen  i  Enkekassen  blev  afholdt,  havde  vi  skriftlig 
forhandlet  om  Sagen,  og  efter  Generalforsamlingen,  men  før 
Beretningen  derom  var  trykt,   holdt  vi  et  Møde  i  Ejøben** 
bavn,  hvortil  \\  indbøde  —  i  det  mindste  mente  vi  at  have 
indbudt  —  Dr.  Wiinstedt,   og  !  dette  Møde  bleve  vi  enige 
om  den  Form,  hvor!  vi   have  ladet  Indbydelsen  og  Lovene 
ndgaa.     Der  kan  v»re  begaaet  Feil^  men  vi  have  i  alt  Fald 
gjort  et  Arbeide,  som   vi  haabede  sknide  blive   til  et  Gode 
for  de  trængende  Enkei'.     Med   Hensyn  ttl  Tidspunktet  vil 
jeg  endvidere  sige,   at  for  ikke  at  optræde  isoleret  sendte 
vi  vore    Forarbeider  ti!  Lovene   til  den  Komité,    som    var 
bleven    nedsat  af  Lægekassens  Generalforsamling;    meq   vi 
I        modtoge  ikke  officielt   Svar   f^a  Komiteen,   fordi   den   som 
\        saadan  ikke  kande  give  os  Svar  —  jeg  ved  ikke,  om  dens 
^       Medlemmer  ikke  vare  samlede  eller  ikke  have  taget  Beslut«- 
I       ning  derom  -^  men  vi  modtoge  Meddelelse  om,  at  Komi- 
^      teen   havde   henvendt   sig   til  Livsforsikkriogen  og  ventede 
n      Oplysninger  fra  den,   og  først  naar  den  havde  faaet  dem, 
t      vHde  den  kunne  tage  Beslutning  om  den  Indstilling,    dei^ 
vilde  gjare  til  Generalforsamlingen  om  Enkt^kassen.      Da  vi 
^      deraf  saa,  at  Komiteen  stadig  tænkte  paa  Forsikkrfng,  og 
f       det,   vi   tænkte  paa,    var  Dnderstøttelse,   Fordeling  af  Ga- 
verne, fandt  vi  det  rigtigst  at  lade  vor  Indbydelse  og  de 
li       Love,  vi  havde  vedtaget,  udgaa  tit  vore  Kollegers  velvillige 

tOverveielse.  leg  syntes  heller  ikke,  at  der  var  nogen 
Grund  til  at  vente  længere,  tilmed  da  vi  ved  at  handle 
kunde  opnaa  den  Fordel,  at  Planen  til  Understøttelsesfor- 
eningen kunde  fbrelægges  for  nærværende  Lægemøde;  syntes 
man  her  om  den,  var  det  godt,  i  modsat  Fald  var  der  Intet 
tabt.  Jeg  tror  saaledes  ikke,  at  det  kan  siges  at  være  i 
ubetimelig  Tid,  al  vi  have  udstedt  vor  Indbydelse,  som  slet 
ikke  bar  med  nogen  Ret  til  Onderstøttelse  at  gjøre,  men 
Itnn  er  en  simpel  Opfordring  til  paa  én '  Haand  at  samle 
de  Gaver,  vore  Kolleger  rtiaatte  tære  villige  til  at  lægge 
under  Forenhrgens  Bestyrelse,  for  at  den  efter  bedste  Evne 
bn  uddele  dem.  Mener  man,  at  Lovene  kunne  krænge  til  ' 
^^  Gjennemsyn,  er  det  let  at  redressere,  d{i  20  Medlemmer 
kunne  fbrlange  Lovene  forelagte  til  Revision.  Det  er  disse 
Oplysninger,  jeg  har  ønsket  at  give  Dem,  for  at  det  maatte 
knnne  være  klart,  at  der  ikke  er  Tale  om  nogen  Hel  til 
Understøttelse,  ikke  om  nogen  Forsikkring  for  de  Efter- 
levende, men  kun  om  en^  Forening,  der  vil  modtage  milde 
Gaver  og  uddele  dem  efter  bedste  Skjøn. 
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Storch  bemærkede,  at  han  var  gaaet  ind  i  Under- 
atøUeUesforeningen,  men  han  havde  senere  faaet  Skrupler 
^m  en  saadan  Forening  ikke  var  at  adsplitte  Kræfterne, 
saalænge  man  havde  Enkekassen,  som  man  dog  ikke  ønskede 
ibjelslaaet,  og  som  allerede  raadede  over  forskjellige  Legater. 
Ban  vilde  derfor  henstille,  om  det  ikke  kunde  være  rigtigt 
at  tage  under  Overveielse,  om  ikke  de  to  Foreninger  burde 
træde  sammen  til  én  og  med  det  Princip,  som  er  udtalt  af 
Gold,  at  der  ikke  ved  Bidragene  skabtes  en  Ret  til  Under- 
støttelse men  kun  tilvejebragtes  en  sikker  Maade  til  at 
hjælpe  hurtigere,  hvor  det  behøvedes.  Under  Henvisning 
til  et  i  forrige  Aar  indtruffet  Tilfælde,  hvor  der  med  et 
særdeles  godt  Resultat  var  appelleret  til  Velgjørenheden  for 
en  i  overordentlig  hjælpeløs  Tilstand  efterladt  Enke,  gjorde 
Taleren  dernæst  opmærksom  paa,  at  Foreningen  ikke  vilde 
være  i  Stand  til  at  hjælpe  paa  en  saa  kraftig  Maade,  som  det 
var  sket  ved  saadanne  enkelte  Lejligheder.  Saadanne  Hen- 
vendelser til  Velgjørenheden  maatte  saa  vidt  mulig  undgaas, 
men  aldeles  undgaas  vilde  de  ikke  kunne,  saalænge  For- 
eningen ikke  var  i  Besiddelse  af  større  Kapitaler  -*  og 
hvorfra  skulde  de  komme? 

Cold.  Hvorvidt  en  Sammenslutning  som  den  antydede 
kunde  finde  Sted,  var  det  ham  umuligt  at  svare  paa;  For- 
eningen var  efter  de  Love,  som  vare  givne  for  den,  alle- 
rede dannet,  og  det  beroede  altsaa  paa  Foreningens  egne 
Medlemmer,  om  de  derom  vilde  stille  Forslag,  og  om  For- 
slaget maatte  blive  vedtaget  af  Foreningens  Repræsentanter. 
—  En  saa  stor  Hjælp  som  den,  der  var  indkommen  i  det 
antydede  Tilfælde,  vilde  Foreningen  aldrig  kunne  tænkes  at 
yde,  men  dels  vilde  den  nævnte  Hjælp  formentlig  være  at 
anbringe  paa  Rente  eller  i  en  Livrente,  dels  vilde  Forenin- 
gen, naar  den  f.  Ex,  kom  til  at  omfatte  blot  en  Trediedel 
af  Landets  Læger,  da  faa  omtrent  3000  Kr.  aarlig  i  Kontin- 
genter; dermed  vilde  der  kunne  ydes  en  ganske  god  Hjælp, 
og  vare  Omstændighederne  for  en  Enke,  der  for  et  enkelt 
Aar  havde  faaet  Hjælp,  mere  trykkende  end  for  andre,  der 
meldte  sig,  var  der  Intet  til  Binder  for,  at  Hjælpen  kunde 
fortsættes  j  flere  Aar,  indtil  Omstændighederne  bleve  gun- 
stigere for  den  Vedkommende,  hvilket  kunde  ske  paa  for- 
skjellig  Maade:  Børnene  kunde  komme  ud,  Enken  kunde 
blive  gift  o.  s.  fr.  Han  troede  overhovedet,  at  man  kunde 
yde  Hjælp  bedre  og  fyldigere,  naar  Gaverne  vare  samlede 
under  en  enkelt  Bestyrelse,  end  naar  de  gaves  spredte  og 
ved  enkelte  Leiligheder. 
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WiiD stedt  henviste  til  nogle  af  ham  i  Ugeskriftet  frenw 
satte  Bemvrkoinger.  Det  forekom  htm,  at  Lovene  burde 
forelcgges  en  Generalforsamling  til  Vedtagelse,  for  at  de 
forskjellige  Synspunkler  kunde  faa  Leilighed  til  at  gjøre  sig 
gjældende.  Særlig  fremhævede  han  den  Bestemmelse,  at 
Dnderstøttelse  kun  skulde  tilstaas  for  el  enkelt  Aar.  Det 
var  efler  hans  Mening  af  stor  Vigtigbed,  naar  man  under- 
støttede en  Enke,  at  man  da  kunde  pjøre  Regning  paa  at 
kunne  give  hende  den  samme  Understøttelse  hvert  Aar,  saa- 
l«nge  hendes  Trang  vedvarede;  men  for  at  kunne  gjøre 
det,  maatte  man  ikke  hvert  Aar  disponere  over  alt,  hvad 
man  fik  Ind,  thi  var  der  et  Aar  10  et  andet  Aar  12  Træn- 
gende, og  man  hvert  Aar  fik  de  samme  Kontingenter  og  de 
samme  Gaver,  kunde  man  let  komme  i  Forlegenhed.  Ban 
vilde  derfor  anbefale  Dannelsen  af  et  Reservefond. 

Cold  fremhævede  den  overordentlige  Vanskelighed  ved 

,j  at   samle   Folk   fra   hele    Landet   til   en  Generalforsamling; 

derfor  havde  Indbyderne  tænkt  sig  Repræsentanter  i  Stedet. 

,|  —   Indtrædelse   i    Foreningen    gav    ikke    Spor    af  Ret   til 

^  Forsørgelse;  gik  man  ind  paa  en  Ret  for  finkerne  til  For* 

øørgelse,    saa   var   man   inde   paa   en   Livsforsikkring.     Al 

samle  og  uddele  de  milde  Gaver,  som  enhver  maatte  give, 

ytm  Foreningens  Forroaal;  kun  fra  det  Synspunkt  maatte  den 

b^^agtes.     Hvad  det  angik  at  opsamle  Kapital,   vilde  han 

sige:    Lad  os  sørge  for  os  selv  og  Eftertiden  for  sig. 

Wiinstedt.  Det  var  ikke  ham,  der  vilde,  al  Forenin« 
gen  skulib  være  en  Forsørgelsesforening;  det  var  Enkens 
'  Trang,  hendes  moralske  Ret  til  Hjælp,  der  stillede  Fordrin« 

gen  om  gjentagen  Understøttelse. 

Hansen  (Randers)  fandt,  at  det  netop  var  den  rette 
Tid,  at  Forslagel  til  Foreningens  Dannelse  var  fremkommet, 
thi  dens  Formaal  var  Indsamling  af  Midler  til  Uddeling  som 
Gaver,  medens  Hensigten  med  Forandringen  i  Enkekassen 
var  at  skaffe  Enkerne  en  Ret,  og  de  to  Ting  forekom  det 
bam  passede  godt  sammen. 

Da  Ingen  yderligere  begjærede  Ordet,  yttrede 

Dirigenten.  Jeg  tror,  at  ResoUalet  ef  denne  For- 
handling er  det,  at  enhver,  der  har  dannet  sig  en  bestemt 
Mening  om  Sagen,  gaar  herfra  omlrenVn^ed  den  samme, 
hvormed  han  er  kommen.  I  det  mindste  lader  det  ikke  til, 
at  Ordførerne  have  været  i  Stand  til  at  overbevise  hinanden 
synderlig.  Det  vil  vise  sig  i  Fremtiden,  hvorvidt  de  Forslag, 
der  ville  fremkomme  fra  Udvalget  i  Enkekassen,  ville  have 
den  Vægt,  at  de  kunne  faa  Tilslutning,  og  det  vil  ligeledes 
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vise  sig,  hvorvidt  den  nye  Dnderstøttelsesliasse  vH  have'  saa- 
daa  Livskraft,  at  den  kan  trives.  At  vi  alle  stræbe  at  fåa 
disse  Sager  ordnede  paa  bedste  Maade,  kan  der  ikke  være 
Tvivl  om,  og  trods  afvigende  Meninger  kunne  vi  skilles  i 
Samdrægtighed. 

Næste  Møde  vil  blive  afholdt  imorgen  Kl.  8. 

Mødet  hævet  Kl.  6. 

Fredagen  den  24de  August  1877.  El.  8. 

Dirigenten.  I  Henhold  til  g  6  i  Foreningens  Love 
vil  næste  ordinære  Møde  blive  afholdet  i  Aaret  1879. 
Efter  Lovenes  g  8  skal  Stedet  for  dette  Møde  bestemmes 
ved  Begyndelsen  af  nærværende  Møde.  Formanden  har  i 
den  Anledning  Ordet. 

Formanden.     Jeg   skal   tillade   mfg   at   foreslaa,    at 
Mødet  i   1879  holdes  i  Svendborg.     Jeg  skal  til  An- 
befaling for  dette  Forslag  anføre,    at   det  er-  længe  sidien, 
der   er  holdt  Mede  i   Pyen.      Der  er  tidligere  blevet  holdt 
Møder  i  Odense;    men  hver  Gang  Odense  seaefe  har  været 
paa  Bane,    er  der  yttret  Ulyst  til  at  samles  der.      Derinxod 
tror  jeg,    at  der,    som  Lægemøderne  have  udviklet  sig,    er 
meget,  der  taler  for  at  vælge  Svendborg.    Vi  pteie  saaledei 
slutte  Mødet  med  en  Udflugt,  og  i  den  Henseende  er  der  næj 
noget  heldigere  Sted  end  Svendborg.     For  at  vide,  hvorvl 
Svendborg  er  i  Stand  til  at  modtage  et  Lægømød^  har  jeg 
forud    skrevet    til  Distriksiæge  David  derom,    op'han   har 
svaret  mig,  at  der  var  ikke  Noget  i  Veien ;  Lægerne  i  Svend- 
borg skulde  nok  sørge  for,    at  Deltagerne  kunde  blive  ind- 
kvarterede, forsaavidt  der  ikke  var  tilstrækkelig  Plads  paa  Ho- 
tellerne.     Jeg  har  opfordret  en  af  Lægerne  i  Svendt>org  til 
at  give  Møde  her,    og  Dr.  Mølmark  har  paataget  aig  det. 
Imidlertid  er   der  igaar  kommet  et  Brev  fra  ham,    dateret 
Kjøbenhavn,  til  Distriksiæge  Schouboe,  hvori  han  meddeler, 
at  han  paa  Grund  af  indtrufne  Forhindringer  ikke  kan  komme 
til  Mødet.     Det  hedder  i  dette  Brev:  tSaa  meget  mere  maa 
jeg  beklage,  at  jeg  ikke  kan  deltage  i  Mødet,  som  jég*  havde 
lovet  mine  Kolleger  1  Svendborg  at  tolke   vor  Glæde  over, 
at  Svendborg  mu^pts  blev  udset  til  Mødested  næste  Gang. 
De  vilde  maaske  nu,'  da  )eg  ikke  kan  overbringe  Indbydelsen, 
være  saa  venlig,   hvis  der  skulde  blive  Anledning  dertil,    at 
forsikkre,  at  vi  Læger  i  Svendborg  skulle  gjøre  alt,  hvad  der 
staar   i  vor  Magt,    for  ved  næste  Møde    at   modtage    vore 
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SoUeger  flaa  godt  «om  iniitigt  I  vor  sniDkfc«  Hlie  By.t     AH« 
saa  foreslaar.  jeg  Svendborg  til  Modested  i  1879.     ' 

Brodersen  (Lyngby).  Det  forekommer  mig  at  være 
lidt  fbrkeii  at  korosie  ind  paå.den  Vei  stadig  at  taégge  Be- 
slag paa  den  private  Ojaetfribed,  son  ganske  sikkert  vM 
ydes  med  stor  BieredviHigJied,  men  som  det  dog  i  Lengden 
kunde  blive  generende  for  Lægerne  at  tage  imod. 

luL  Peterben.  Jeg  tror  ikke,  at  der  for  Svendborgs 
Vedkommende  vii  være  Tale  derom  i  større  UdslrækDing; 
der  er  allerede  ganske  gode  Hoteller,  Byen  er  i  stærk  Ud^ 
viUiDg,  og  i  et  Par  Aar  ville  Hoteilerne  vistnok  yderligere 
have  ndviklet  sig  der. 

Da  ellers  Ingen  begjærede  Ordet,  gik  man  til  Afetem* 
Ding,  hvorved  Svendborg  valgtes  enstemmig  til 
Mødested  i  1879. 

Derefter  foretoges 

Valg  af  Foreningens  Bestyrelse  for  Tidsrum« 
met  til  næste  Mede. 

Dirigenten.  Vor  nuværende  Formand,  Dr.  Holm, 
har  meddelt,  at  ban  ønsker  at  trække  sig  tilfa«ge  fra  For-* 
mandsposteo;  men  Dr.  Holm  vil  vise  Foreningen  den  Vel- 
viilte  at  vedUive  spm  Medlem  af  Bestyrelsen«  Jeg  for- 
moder^ at  dette  Tilbud  vil  blive  modtaget  med  Glæde. 

EVterat Forsamlingen  ved  Akklamation  havde  bekræftet 
denne  Formodntig,  foredlog  den  saaledes  Valgte  at  vælge 
den  ene.  af  Foreningens  hidtilværende  Tillidafflænd  Dr.  Jul; 
Petersen  tllr  Formand,  og  dette  Forslag  vedtoges  lige'> 
ledes  ved  Akklamation. 

Dr.  Jol.  Petersen.  Jeg  takker  Forsamlingen  for  den 
overordentlige  Tillid,  den  vil  beære  mig  med,  oien  jeg  raaa 
dertil  knytte  den  Bemærkning,  at  det  er  ikke  uden  væsent«« 
lige  Betænkeiij^heder,  at  jeg  modtager  dette  Valg,  ikke  alene 
fordi  jeg  er  Læge  i  Kjøbenbavn,  hvilket  ikke  er  saa  ganslie 
heldigt,  men  ogsaa  fordi  Jeg  vistnok  har  adskillige  personlige 
Mangler,  som  i  deø  StilUng  kubde  vise  sig  at  blive  mislige 
for  Foreningen.  Imidlertid  er  det  mig  en  stor  Beroligelse, 
at  Jeg  har  to  Tillidsmænd  ved  min  Side  af  saa  stor  Er- 
farenhed, idet  jeg  nemlig  gaar  ud  fra  og  faaabér,  at  For* 
samlingen  vil  foie  mig  i  del  Ønske,  at  jeg  pgsaa  maa  be^ 
holde  den  .prøvede  Tillidsmand  Distilkslsge  Møller  i  Hørs- 
holm som  det  2det  Medlem  af  Bestyrelsen. 

Da  Forsamlingen  bifaldt  denne  Henstilling,  erklærede 

Dirigenten:     Besty^el8en  er  altsaa  gj-envalgt 
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med   den   Forandring,   at   Dr.   Petersen   overtager 
Formandspladsen  i  Stedet  for  Dr.  Holm. 

Forinden  vi  gaa  over  til  den  næste  Sag  paa  Dags- 
ordenen, skal  jeg  give  Formanden  Ordet  angaaende 

Fornyelse  af  Engagementet  af  Foreningens 
juridiske  Konsulent. 

Formanden.  Jeg  antydede  allerede  igaar,  da  jeg  gav 
en  Oversigt  over  det  siden  sidste  Møde  Passerede,  at  Be- 
styrelsen agtede  at  forelægge  Forsamlingen  det  Spergsmaal, 
om  vi  fremdeles  skulle  vedblive  at  beholde  den  juridiske 
Konsulent  —  hvis  Navn  vi  erter  Aftale  med  ham  ikke  nævne. 
Bestyrelsen  fik  igaar  Efterbevilling  paa  hans  Honorar  for 
indeværende  Aar,  idet  vi  allerede  havde  tilladt  os  at  benytte 
ham,  og  jeg  skal  nu  paa  Bestyrelsens  Vegne  forslaa,  at 
Foreningen  fremdeles  beholder  ham  i  de  to  føl- 
gende Aar  mod  det  samme  Bonorar  som  hidtil,  nemlig 
200  Kr.  aarlig. 

Da  Ingen  udtalte  sig  mod  dette  Forslag,  var  det  at 
anse  som  vedtaget. 

IV.     Forpligtelse  for  Apothekerne  til  at  have 

Isbeholdere. 

Formanden.  Mine  Herrer!  Bestyrelsen  for  den  al- 
mindelige danske  Lægeforening  bar  i  Slutningen  af  forrige 
Aar  fra  den  nordvestsjællandske  Lægeforening  modtaget  en 
Skrivelse,  som  jeg  skal  tillade  mig  først  at  oplæse: 

•  Paa  Foranledning  af  Sundhedskollegiet  tilskrev  Direk- 
tionen for  Apothekerforeningen  under -SOte  Decbr.  1852  alle 
Foreningens  Medlemmer  udenfor  Kjøbenhavn  og  opfordrede 
dem  til,  « overalt  hvor  Trang,  til  Is  viste  sig,  og  Is  ellers  el 
var  at  erholde »  at  anlægge  Isbeholdere.  Tillige  lod  den 
medfølge  en  kort  Anvisning  til  Indretningen  af  saadanne. 

Denne  Opfordring  har  Intet  frugtet,  og  efter  24  Aars 
Forløb  er  f.  Ex.  i  nordre  sjællandske  Physikat  kun  ét  Apo- 
thek  (Holbæk)  forsynet  med  en  Isbeholder.  Trangen  til  Is 
er  naturligvis  stadig  tiltagen,  da  dette  Middel  nu  finder  en 
langt  almindeligere  Anvendelse  i  Medicinen  end  dengang. 

I  Betragtning  heraf,  og  da  Erfaringen  tilstrækkelig 
har  vist,  at  Apothekerne  ikke  ere  tilbøielige  til  frivilligt  at 
bringe  de  Offre,  som  udkræves,  for  at  Officinerne  kunne 
være  forsynede  med  Is ,  tillader  den  nordvestsjællandske 
Kredsforening  sig  at  anmode  den  ærede  Bestyrelse  om  at 
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Tirke  for,  al  det  paalægges  ethyert  Apothek  herefter  at  vare 
forsynet  med  Is  til  Syge  efter  Løgeraes  OrdiDatioo.t. 

Da  den  nævnte  Kredsforenings  Formand  Pysikos  Tolder-* 
land  desto  værre  ikke  bar  kunnet  blive  længere  tilstede  her 
end  til  dette  Øiebiik,  skal  jeg  tillade  mig  at  sige  et  Par  Ord 
GED  denne  Sag.    Jeg  behever  jo  næppe  lige  overfor  en  For* 
samling  af  Læger  at  udvikle,  hvor  stor  Betydning  det  har  at 
kunne  stadig  have  Is  paa  rede  Baand  til  Anvendelse  baade 
i  indvendige  og  udvendige  Sygdomme/  Det  er  jo  iAarenes 
Lab  blevet  mere   og   mere  brugt,   og  Betydningen  er   saa 
stor,  at  vi  med  Lethed  kunde  stryge  '/lo  af  Pharmakopøens 
Midler ,   naar  vi  blot  maatte  beholde  Is.     I  det  mindste  er 
det  et  af  de  vigtigste  Medikamenter  i  Sygdomstilfælde.  Men 
medens  Apothekeme   svømme   i  Overflødighed   af  Medika- 
menter,   kan   man    ikke    rekvirere    Is    fra   Apothekerne.     I 
Hovedstaden  har  det  ikke  noget  at  betyde  og  heller  ikke  i 
enkelte  af  Provindskjebstædeme ,   skjøndt  jeg  véd,  at  selv  i 
en  By  som  Aarhus,   kan  det  være  overmaade  vanskeligt  at 
erholde  Is.    Der  er  ganske  vist  store  Bryggerier,  som  have 
Isbeholdere,  men  de  sælge  ikke  deraf,   og  det  eneste  Sted, 
hvor  man  kan  faa  det,  er  hos  Konditorerne.    For  en  Flaske 
frossen  Is  tage  de  10  Øre,    og  undertiden  faar  man  ogsaa 
Is  i  Stykker.     Men  det  er  i   alle  Tilfælde  utilfredsstillende, 
og  i  de  fleste  Kjøbsteder  er  det  aldeles  umuligt  at  skaffe 
Is  tilveje,  ikke  at  tale  om  Landet.    Set  fra  den  Side  er  der 
ikke  Tvivl  om,    at  det  vilde  være  i  høi  Grad  ønskeligt,  om 
det    kunde    paalægges    Apothekeme    at    have    Isbeholdere, 
hvorfra   de   skulde   udlevere    efter    Lægens   Rekvisition    til 
Brug   i   Sygdomstilfælde.      Paa   den    anden    Side   kan   det 
maaske  siges  at  være  en  stræng  Fordring  at  stille  til  Apo- 
thekeme, da  de  Omkostninger,  det  vil  foranledige,  ere  langt 
sterre    end  dem,   der    ere   forbundne    med  at  forskrive  et 
eller   andet   Medikament.      Imidlertid    ere    Omkostningerne 
maaske  ikke  saa  store,   som  de  ved  første  Øiekast  kunne 
synes   —   en  lille  Isbeholder  anlagt  ganske  simpel  og  til« 
strækkeligt  praktisk  er  ikke  meget  dyr.    Men  i  alle  Tilfælde 
bliver  det  ikke  os,  der  afgjør  dette.    Naar  Bestyrelsen  brin- 
ger Sagen  frem  her,   har  den  tænkt  sig,   at  Forsamlingen 
f.  Ex.  fattede  den  Beslutning,  at  Bestyrelsen  skulde  indgaa 
med  et  Andragende  til  Suodbedskollegiet  om  at  virke  i  den 
angivne  Retning.     Saa  maatte  det  være  Sundbedskollegiets 
Sag  at  undersøge  Tingen  nærmere.    Vi  kunne  for  vort  Ved- 
kommende kun  udtale  os  om  den  stærke  Trang,    der  er  til 
med  Lethed  at  kunne  skaffe  Is  tilveie  i  Sygdomstilfælde  lige 


46 


saa  "veil-.  i .  Bjebsliæderiie  6gi  paaLandft  som  rE^øfcentaavir,  'ofiT 
i  Forbindelse  dermed  freiDføre  det  Øaske,  der  er  udtatt  af 
den  Dordvestøjæliandské:  Rredsforening. 

Distriktslæge  Brodersen.  Det  vilde  uden  Tvivl  blive 
en  meget  betydelig  Byrde  for  niange  Landapothekere,  der 
ofte  aidde  smaat  i  det  i  Forveien ,  at  skufle  anlægge  hbe*' 
holdere,  og  ikke  alene  det,  men  ogsaa  Isens  Transport  vil 
koste  meget.  Og  hvad  KJebstæderne  angaar,  saa  tror  Jeg 
dog,  at  man  i  de  fleste  af  dem  kan  faa  fs;  i  Randers  er 
det  meget  let;  der  er  flere  Steder,  hvor  man  kan  faa  det 
at  kjøbe. 

flarpøth.  Paa  Sjælland  er  det  heller  ikke  saa  vanske- 
ligt at  faa  Is  paa  Landet;  paa  de  fleste  større  Gaarde,  hvor 
de  have  Ismeieri,  udlevere  de  det  med  stor  Liberalitet. 

.Distriktslæge  V.  Møller.  Det  er  ikke  saa  bekostelig 
og  hesværlig  ea  Sag ,  som  man  i  Almindelighed  forestiller 
sig,  at  opbevare  Is.  Man  behøver  nemlig  ikke  dertil  nogen 
Iskjælder,  men  kan  lægge  Isen  til  fri  Felt,  naar  den  kun 
bliver  godt  dækket  med  Tervesmul)  Spaanér  eHer  Tang. 
Paa  den  Maade  bliver  tait  Sygehus  i  Usserød  forsynet  med 
Is  hele  Aaret  igjennem;  Lægerne  der  omkring  £aa  ogsaa  Is  der- 
fra, og  Omkostningerne  derved  udgjøre  ikke  50  Rr.  om 
Aaret.  Det  forekommer  mig  derfor,  at  det  ikke  vilde  være 
ubilligt  at  atille  dette  Forlangende  til  Apothekerne,  og  det 
er  vor  Forenings  Pligt  at  søge  det  sat  igjennem.  Forøvrigt 
har  Spørgsmaalet  for  en  Del  Aar  siden  været  forhandlet  i 
det  medicinske  Selskab,  og  P  .  .  .  .,  der  dengang  stærkt 
forfægtede  Sagen ,  meddelte  ved  den  Leilighed ,  at  han  i 
Paris  havde  set  Ismaskiner,  som  virkede  udmærket,  saa  det 
var  en  ringe  Sag  for  en  Apotheker  at  bolde  et  saadant 
Apparat. 

Cold.  Jeg  kan  slutte  mig  til  den  foregaaende  Taler; 
jeg  har  lært  af  ham,  hvorledes  man  lægger  Isen  op  og^ 
dækker  den  med  Tørvejord,  Spaaner  eller  — •  for  saa  vidt 
man  bor  ved  Stranden  —  med  Tang.  Det  er  en  ganske 
simpel  Sag;  Isen  ligger  midt  i  Gaarden,  solbeskinnet  fra  alle 
Sider  fra  Morgen  til  Aften,  og  det  gjør  Intet,  naar  den  er 
godt  dækket,  og  man  kun  tager  Is  ud  af  Banken  Morgen 
og  Aften  og  stopper  Hullet  godt  fast  igjen.  Vi  maa  hente 
Isen  op  i  Bakker,  130  Fod  høit,  og  i  en  Afstand  af  V4  Mil, 
og  denne  vanskelige  og  bekostelige  Transport  forøger  na^ 
turligvis  Udgifterne,  der  derfor  udgjere  90  Kr.  om  Aaret.  — 
For  14— 16  Aar  siden  udsendte  Sundhedskollegiet  en  Rund- 
skrivelse,   hvorved  man  blev  opfordret  til  at  opgive,  hvilke 
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Lmgemiél^T  mm  qiente  at  koone,  uxidt«re  k{  .  ÅpQibfikemeé 
Beholdninger.     Det  forekom  mig,   at  der  var  en  Mængde) 
8om  vore    komplet   obsolete  eller   saa  lidt  virksonune,   at 
ma%  meget  godt  kunde  undvsre  dem ,   og  jeg  skrev  derfor 
en  lang  Liste  OArer  saadanne  Midter  og   foreslog,   at  man 
maatte  faa  kun  en  eneste  Ting  i  Regres,  nemlig  Is.     Men 
som   bekjendt  tages  der  .  saa  ofte  ikke  Hensyn  til  de  Ind- 
stillinger,  der,    mer   eller   mindre   motiverede ,   komme   til 
Si^ndhedskollegiet,    og  saaledes  bar  heller  ikke  denne  ind* 
stilling  Frugt.      Jeg  tror,   at  man  maa  og  ikke    kan  andel 
end    stille  denne  Fordring,   og  jeg  kan  ikke  finde,   at  det, 
selv  overfor  de  mindste  Provindsapothekere,  er  nogen  ubillig 
Fordring.      Den  aarlige  Udgift  er,    som  det  er  oplyst,   ikke 
betydelig,  og  den  ^11  yderligere  formindskes,  naar  man  først 
har  -indrettet  sig  et  Ulle  Ishus.     Det  store  Ishus,    som  Vi 
igaar  saa  ved  Kysthospitalet,  har  kun  kostet  1000  Kr.;   det 
kunde  fyldes  —  om  jeg  busker  ret  —  med  40  Lsds  Is,  og 
naar  man  naaede  Januar  Maaned  i  det  følgende  Aar,   var 
der  endnu  to  Tr^diedele  af  Isen  i  Behold,  saa  at  Fyldningen 
kun  udgjorde  én.  Trediedel.    Det  er,  som  sagt,,  et.  stort  Is-* 
hus,  og  der  bruges  Is  efter  eu  stor  Maalestok;    et  mindre 
Ishus  af  den  Ar    vil  kunne  indrettes  temmelig  billigt.    Det 
er  en  Selvfølge,  at  Apotherne  maa  tage  en  rimelig  Betaikag 
for  (kn  Is,    de  levere,  og  jeg  synes  derfor  ikke,   at  man 
vil  trade  dem  for  nær  ved  at  stille  den  Fordring,   at  de 
skulle  være  forsynede  dermed.      Det  forekommer  mig^   at 
Foreningen   ved   at  anmode  Sundbedskojie^^iet  om   at  tage 
Sagen  i  sin  Baand   alene  opfylder  en  ligefrem  Pligt  overfor 
Almenheden,    thi  det  er  hyppig  til  stor  Gene,   at  man  ikke 
kan  faa  Is  tilkjøbs.     I  det  mindste  er  det  paa  min  Egn, 
naar  vi  ikke  ville  give  det  fra  Sygehuset,  overmaade  vanske- 
ligt for  Folk  at  skaffe  Is. 

Bolst.  Jeg  vil  selvfølgelig  ogsaa  tillade  mig  at  støtte 
saa  godt,  jeg  formaar.  Forslaget  om  en  Henvendelse  fra 
Lægeforeningen  til  SundhedskoUegiet  angaaende  den  fore* 
liggende  Sag;  men  jeg  kunde  rigtignok  ønske  et  Par  Punkter 
berørte  i  Ddtaleiseo  herfra,  nemlig  for  det  første,  ««t  man 
tidligere  havde  rettet  en  lignende  Opfordring  til  Kollegiet 
uden  at  det  havde  frugtet,  og  derfor  nu  gjentog  den,  og 
dernæst  at  der  maatte  blive  sat  en  Taxt  for  den  Is,  der  re- 
kvireredes fra  Apothekerue.  Dette  sidste  anser  jeg  for  ikke  uvæ- 
sentligt, thi  det  er  en  Selvfølge,  at  mange  af  de  mindre  Apo- 
theker  ville  have.Ddgifter  derved,  og  hvis  der  ikke  af  ved- 
kommende Autoritet  bliver  sat  en  Taxt  for  den  Is,  der  ud- 
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leveres,  vil  man  risikere,  at  den  bliver  meget  for  dyr  og 
dyrere,  end  den  behøver  at  være.  Jeg  slcal  forreeten  til- 
træde, hvad  Dr.  Cold  sagde,  at  den  omhandlede  Forpligtelse 
uden  Betænkelighed  kan  paalægges  Apothekerne«  Denf  vil 
ganske  vist  paaføre  dem  en  forøget  Byrde,  men  de  nuvæ- 
rende Taxter  ere  saa  rundelige,  at  man  ikke  behøver  at 
nære  nogen  Betænkelighed  derved.  Endvidere  skal  jeg  sige 
for  den  Egns  Vedkommende,  jeg  kjender  nærmest  til,  at 
Trangen  til  Is  er  overmaade  følelig ,  og  det  saaledes ,  at 
hvor  man  ikke  har  kunnet  faa  det  andetsteds  fra,  have  pri- 
vate Folk  maattet  træde  sammen  for  at  skaffe  tilvele,  hvad 
der  ogsaa  efter  min  Formening  burde  skaffes  tilveie  af 
Apothekerne. 

Dirigenten.  Den  tidligere  Henvendelse  i  denne  Sag 
til  SundhedskoUegiet,  som  Fysikus  Holst  omtalte,  tror  jeg 
ikke,  er  udgaaet  fi'a  denne  Foreniug,  men  fra  det  medicinske 
Selskab  i  Kjøbenhavn  eller  Filiatrien. 

V.  Møller.  Jeg  tror  ikke,  at  man  behøver  at  forlange 
en  Taxt  fastsat  for  Is,  thi  bestemmes  det,  at  Apothekerne 
skulle  være  forsynede  dermed,  følger  det  af  Sagens  Natur, 
at  en  saadan  Taxt  fastsættes. 

Holst.  Skulde  jeg  tage  feil  deri,  at  Foreningen  tid- 
ligere har  rettet  en  saadan  Opfordring  til  Kollegiet,  følger 
det  af  sig  selv,  at  min  første  Henstilling  bortfalder.  iHvad 
det  andet  Punkt  angaar,  skal  jeg  gjøre  opmærksom  paa,  at 
der  gives  Medikamenter  og  lignende  Stoffer,  som  Apothe- 
kerne skulle  have,  og  som  der  ikke  er  Taxt  for,  f.  Ex. 
fgier. 

Bech  (Kolding).  Da  der  foreligger  flere  Udtalelser, 
som  tyde  hen  paa,  at  dette  Spørgsmaal  kunde  formes  til  ea 
Forpligtelse  for  Apothekerne  til  at  holde  Is,  skal  jeg  tillade 
mig  at  meddele  et  Par  Oplysninger  fra  Veile  —  Skander- 
borg Fysikats  Kredsforenings  seneste  Møde,  hvor  Spørgs- 
maaiet  blev  forhandlet,  og  hvor  vi  kom  til  et  andet  Resultat, 
idet  vi  ansaa  det  for  en  ubillig  Fordring  at  ville  paalægge 
Apothekerne,  navulig  mange  af  de  mindre  baade  i  Byerne 
og  paa  Laudet,  som  en  Pligt  at  holde  Is.  Dette  blev  mo- 
tiveret ad  forskjellige  Veie.  Der  fremkom  saaledes  meget 
værdifulde  Oplysniuger  m.  H.  t.  Aulæget  af  Isbeholdere, 
navnlig  fra  en  Læge  i  Veile,  der  har  gjort  et  Offer  for  at 
skaffe  Publikum  is,  og  fra  flere  Sider  blev  et  saadant  Anlæg 
behandlet  som  en  temmelig  kostbar  Sag.  Ligeoverfor  dette  blev 
der  gjort  opmærksom  paa  den  anden  Fremgangsmaade, 
som  er  bleven  omtalt,    som  jeg  har  set  blive  anvendt  paa 
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Landet,  og  eom  Jeg  ogsaa  Iror,  praktisk  lader  aig-  udføre« 
Men  ogsaa  den  Udvei  kaa  bave  sioe  store  Vanskeiigheder 
baade  i  Byerne  og  paa  Landet  og  maaske  især  i  de  sosasi 
Byer.  Det  kan  nemlig  ysre,  at  et  lille  Apoth/øk  har  ep  saa 
indskrænket  Plads,  at  der  hverken  er  Leilighed  til  at  bave 
en  saadan  Isbehoidning  liggende  i  Gaard  eller  Qave,  og  skal 
Isen  oplægges  i  Afstand  fra  Apotheket,  bliver  baade  Byrden  dob- 
belt besværlig,  og  Øjemedet  naas  ikke  fojr  Publikam,  der 
kommer  til  at  vente  længe  paa  det  og  maaske  siet  ikke  faar 
det,  før  det  er  for  silde.  Vor  Kredsforening  kom  til  det 
Resultat,  at  man  anerkjendte  det  meget  anskelige  1,  at  der 
overalt  kunde  faae  Is  til  Brug  for  Syge,  men  maatte.anse 
det  for  ubilligt  mod  Apotbekerne  at  paaiægge  dem  nogen 
Forpligtelse  i  saa  Benseende;  Tilveiet^ripgelsen  afis  maatte, 
forsaavidt  der  ikke  ved  privat  Foranataltniog  blev  serget 
derfor^  og  Is  heller  ikk^  paa  anden  Maade  var  tilgjængelig, 
navnlig  paa  Landet  ved  Meierierne,  blive  en  Rommunesag.  . 
Formanden.  Som  Supplement  til  den  Ddtalelse  fra 
en  af  Kredsforeningerne,  som  fremkom  i  dette  Øieblik,  skal 
jeg  meddele,  at  der  om  den  foreliggende  Sag  er  indkommet 
Cdlalelser  fra  Ribe  Fysikats  Kredsforening  og  fra  den  Kjø- 
benhavn- Nordsjællandske  Kredsforening,  der  begge  gaa  ud 
paa,  at  man  enstemmig  billigede,  at  der  blev  paalagt  Apo^ 
tbekeme  en  Forpligtelse  til  at  have  Is  til  Lægebrug.  — 
Hvad  det  Ændringsforslag  angaar,  som  Dr.  Holts  stillede,  at 
vi  skulde  minde  Sundbedskollegiet  om,  at  der  tidligere  var 
kommet  en  Udtalelse  fra  Lægeforeningen  om  denne  Sag, 
skal  jeg  blot  sige,  at  jeg  ikke  er  i  Stand  til  at  oplyse,  om 
en  saadan  Udtalelse  virkelig  er  sket  herfra;  men  efter  den 
Skrivelse,  her  foreligger  fra  den  nordvestsjællandske  Kreds- 
forening, anser  jeg  det  ikke  for  saodsyollgt.  Den  begynder 
nemlig  saaledes:  ^Paa  Foranledning  af  Sundbedskollegiet 
tilskrev  Direktionen  for  Apothekerforeningen  alle  Forenin- 
gens Medlemmer*  o.  s.  v.,  og  er  Initiativet  altsaa  dengang 
udgaaet  fra  Sundbedskollegiet,  er  det  ikke  rimeligt,  al  Kolle- 
giet skulde  bave  lagt  et  Andragende  fra  Lægeforeningen  ad 
acta  uden  at  bryde  sig  om  det.  Men  som  sagt,  med  Sikker- 
hed kan  jeg  ikke  sige,  om  en  saadan  Opfordring  tidligere 
er  rettet  til  Sundbedskollegiet  herfra;  men  selv  om  det  var 
Tilfældet,  vilde  jeg  stemme  for,  at  der  ikke  i  Henvendelsen 
nu  til  Sundbedskollegiet  skete  nogen  Henvisning  dertil,  thi 
det  vilde  let  blive  opfattet  som  en  Ubehagelighed,  der  blev 
sagt  Kollegiet,  og  det  skulde  vi  holde  os  borte  fra., 
—   Derimod    er   jeg    enig    med    Fysikus    Holst  i,  at   man 
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anmoder  om,  at  der  maa  blive  sat  en  Taxi  for  la,  tbi  en 
Cndtadelse  deraf  vil  let  paa  sine  Steder  kunne  føre  tU  Mia- 
brug fra  Apothekernea  Side. 

Holat.  Naar  Formanden  mener,  at  mit  Forslag  vil  v»re 
ubehageligt  for  Sundhedskollegiet,  skal  jeg  frafalde  det;  det 
vlt  jeg  ikke  være  med  til  og  ikke  opfordre  Forsamlingen  til. 
Angaaende  selve  det  Faktiske  skal  jeg  sige,  at  jeg  nu 
ganske  bestemt  erindrer,  at  Kollegiet  har  svaret,  at  det  vilde 
tage  Sagen  under  Overveielse,  men  det  maatte  venle,  indtil 
Fjords  Forsøg  vare  afsluttede.  Men  denne  Afslutning  er 
allerede  sket  for  et  Par  Aar  siden. 

Dirigenten.  Det  nævnte  Svar  fra  Sundhedskollegiet 
afgav  det  i  sin  Tid  i  Anledning  af  et  Andragende  fra  det 
medicinske  Selskab  i  Kjøbenhavn,  som  var  indgivet  efter 
Opfordring  af  et  enkelt  Medlem  af  Selskabet.  En  derefter 
med  Kjøbenhavns  Magistrat  indledet  Forhandling  førte  til,  at 
der  paa  de  kjøbenhavnske  Lægers  Rekvisition  kunde  faas  Is 
paa  Kommunehospitalet  om  Natten.  Det  er  mig  bekjendt, 
at  Dr.  Petersen  jevnlig  har  benyttet  sig  af  denne  Tilladeise 
og  ogsaa  har  faaet  Is  derfra.  Men  dette  var  en  midlertidig 
Ordning  alene  for  Kjøbenhavns  Vedkommende,  som  selv- 
følgelig ikke  kan  have  nogen  Betydning  for  det  øvrige 
Land.  Jeg*  er  temmelig  sikker  paa,  at  der  ikke  tidligere 
fra  Lægeforeningens  Side  er  sket  nogen  Benvendeise  til 
Sundhedskollegiet  om  denne  Sag. 

Mygind.  Jeg  forstaar  ikke,  hvorledes  Dr.  Bech  kan 
mene,  at  man  skulde  kunne  faa  Is  paa  den  Maade,  at  Til- 
veiebringelsen  deraf  blev  gjort  til  en  kommunal  Sag.  Jeg 
synes  ikke,  at  det  vil  være  nogen  stor  Byrde  for  Apothe- 
kerne,  naar  de  kunne  være  forsynede  med  Is  hele  Aaret 
igjennem  for  et  halvt  hundrede  Kroner.  Ad  den  Vei  kan 
Is  skaffes  tilveie,  men  ved  kommunal  Foranstaltning  vil  det 
ikke  kunne  ske.  En  Isbeholder  optager  kun  en  meget  lille 
Plads,  og  saa  megen  Plads  vil  der  altid  kunne  Budes  paa 
Apothekerne. 

Bech.  Jeg  skal  tillade  mig  at  bemærke,  at  naar  vor 
Kredsforening  har  udtalt  sig  i  den  nævnte  Retning,  ere  vi 
gaaede  ud  fra,  at  Sagen,  saaledes  som  den  ogsaa  stiller  sig 
her  for  de  Herrer,  er  af  en  saa  overordentlig  Viglighed  — 
det  er,  kan  man  gjæme  sige,  i  mange  Tilfælde  et  Livs* 
apørgsmaal  —  at  man,  dersom  der  virkelig  er  nogen  alvorlig 
Dbillighed  i  at  bebyrde  Apothekerne  dermed,  nok  kunde 
vente,  at  Kommunerne  ikke  vilde  unddrage  sig  for  at  træflFe 
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de  forDødne  Foranstaltninger,  eller  for  saa  vidt  de  ikke  vilde 
gjere*det  frivilligt,  kunde  faa  Paalæg  derom  ved  Lov. 

Mygind.  Jeg  holder  mig  forvisset  om,  at  skal  For- 
syningen med  Is  gjeres  tit  en  kommunal  Sag,  bliver  det 
ikke  gjennemfert  i  vor  Levetid,  thi  det  er  en  bekjendt  Sag, 
at  Kommunerne  ikke  træffe  nogen  Foranstaltning,  som  de 
kunne  skyde  fjra  sig.  Apothekerne  derimod  kan  det  med 
god  Ret  paalægges.  De  have  en  saa  god  Avance,  at  de 
kunne  gjere  det.  Derhos  blev  det  før  fremhævet,  at  */io  af 
Medikamenterne  kunde  undværes,  naar  vi  blot  havde  Is  i 
Stedet  for. 

Birkerod.'  Jeg  véd,  at  der  er  i  det  mindste  spora- 
disk kommet  Henvendelser  til  Sundhedskollegiet  om  denne 
Sag.  Dengang  den  nye  Formakopoe  skulde  redigeres,  blev 
der  gjort  Forslag  om  nye  Medikamenters  mulige  Optagelse, 
og  da  véd  jeg,  at  der  fra  flere  Sider  blev  foreslaaet  Is. 
Med  Hensyn  til  Spørgsmaalet  om,  hvorvidt  det  skulde  paa- 
lægges Apothekerne  eller  Kommunen,  synes  j^g,  at  det  maa 
komme  an  paa,  hvorvidt  man  betragter  Is  som  et  Læge- 
middel, thi  i  det  Tilfælde  forekommer  det  mig  rigtignok,  at 
det  eneste  Sted,  man  har  at  henvende  sig  derom,  er  til 
Apotbeket. 

Bech.  De  Herrer  maa  ikke  misforstaa  vor  Kredsfor- 
enings Udtalelse.  Vi  vare  alle  enige  om  Ønskeligheden  af, 
at  man  kunde  faa  Is,  og  Nødvendigheden  deraf;  men  det 
var  kun  en  Forpligtelse  i  saa  Henseende,  vi  troede,  det 
var  ubereltiget  at  paalægge  Apothekerne.  Nu  er  det  ganske 
vist  blevet  præciseret,  hvorledes  Is  er  blevet  et  uundværligt 
Middel,  men  jeg  maa  dertil  bemærke,  at  det  gjælder  dog 
fornemlig  kun  i  typhoide  Tilfælde  og  Malaria  og  enkelte 
kroniske  Tilfælde,  og  der  kan  gaa  hele  Aar,  uden  at  en 
Læge  har  Brug  for  Is,  saa  at  en  Apotheker  vil  kunne 
komme  i  den  Situation  at  være  forpligtet  til  at  holde  Is 
hele  Aaret  uden  at  have  nogen  Indtægt  deraf. 

Formanden.  Naar  der  har  kunnet  hengaa  et  helt 
Aar,  uden  at  der  er  rekvireret  Is  fra  et  Apothek,  ligger  det 
vistnok  deri,  at  man  véd  i  Forveien,  at  det  ikke  nytter  at 
henvende  sig  til  Apotbeket  derom.  Kunde  man  faa  Is  lige 
saa  let  som  Gbinin,  vilde  der  ganske  ^vist  ikke  hengaa  noget 
Aar,  uden  at  der  vilde  være  Brug  for  Is  I  stor  Mængde. 

Gold.  Jeg  tror  heller  ikke,  at  der  kan  være  Tvivl 
om,  at  Is  vil  finde  hyppig  Anvendelse,  og  det  ikke  blot  i 
Sygdomstilfælde,  men  ogsaa  til  Husholdningsbrug  og  til 
Behagelighed   paa   mange  Maader  i  det  daglige  Liv,    naar 
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man  kun  véd,  hvor  man  kan  gaa  ben  og  forlange  det  Det 
er  iDgenlundo  Tilfælde,  at  det  kun  skulde  anvendes  i  Ma- 
laria og  typhoide  Tilfælde;  f.  Ex.  ved  stærke  Brækninger 
hvilket  mageløst  Middel  er  det  ikke,  og  hvor  nødvendigt  at 
have  det  i  mange  flere  Tilfælde?  Der  er  kort  sagt  en  saa 
udstrakt  Anvendelse  af  Is,  til  Lægebrug,  Husholdningsbrug 
og  til  Behagelighed,  at  jeg  synes,  det  er  en  Abnormitet^ 
at  man  ikke  har  det  paa  Apothekerne;  det  er  ligefrem 
næsten  usømmeligt  for  Landet,  at  man  ikke  skal  kunne  faa 
et  saa  vigtigt  LægemiddeL  For  saa  vidt  der  er  blevet  talt 
om  at  paalægge  Kommunerne  en  Forpligtelse  i  saa  Hen- 
seende, da  vilde  det  jo  være  umuligt  uden  en  ny  Lov,  men 
hvorledes  tror  man  at  kunne  faa  vedtaget  en  Lov,  der  paa- 
lagde  Kommunerne  at  være  forsynede  med  Is  til  Lægebrug? 
En  Opfordring  til  Kommunerne  om  frivillig  at  tage  sig  af 
denne  Sag  vil  ikke  blive  fulgt;  derom  kan  der  ikke  være  nogen 
Tvivl  efter  de  Erfaringer,  der  haves  om,  hvad  der  udrettes 
ved  saadanne  Opfordringer  til  Kommunerne  om,  hvad  de 
skulde  gjøre  eller  ikke  gjøre. 

Madvig.  Jeg  skal  tillade  mig  at  gjøre  den  faktiske 
Meddelelse,  at  hos  os  er  det  befalet,  at  Apothekerne  skulle 
holde  Is,  og  jeg  har  aldrig  hørt  nogen  Apotheker  beklage 
flig  derover;  tvertimod  tror  jeg,  at  de,  uagtet  der  ikke  er 
nogen  ublu  Pris  paa  Isen,  gjøre  en  ganske  god  Forretning 
dermed.  Med  Hensyn  til  Spørgsmaalet  om,  hvorvidt  man 
kunde  paalægge  Kommunerne  en  saadan  Forpligtelse,  skal 
jeg  derhos  ikke  undlade  at  oplyse  om,  hvad  der  i  en  analog 
Retning  er  sket  under  preussiske  Forhold,  men  de  ere 
ganske  vist  anderledes  end  de  danske.  Det  er  nemlig  hos 
os  blevet  paalagt  alle  Kommuner,  i  hvis  Nærhed  der  findes 
Vand,  at  anlægge  et  offentligt  Badehus;  enhver  Kommune 
har  maattet  rette  sig  derefter,  og  der  findes  derfor  nu 
offentlige  Badehuse  i  alle  de  Kommuner,  hvor  Forholdene 
egne  sig  dertil. 

Mygind.  Jeg  synes  heller  ikke,  at  vi  behøve  at 
drøfte  saa  meget,  hvorvidt  det  vil  betale  sig  for  Apothe- 
kerne eller  ikke.  Faktum  er,  at  vi  savne  Isen  i  høi  Grad, 
og  det  er  nu  derhos  sagt,  at  det  er  usømmeligt,  vi  ikke 
have  Adgang  til  at  kunne  reqvirere  Is.  Følgelig  maa  en 
saadan  Adgang  skaffes  tilveie;  det  kan  sf^e  gjennem  Apothe- 
kerne, og  derfor  maa  vi  gaa  den  Vei. 

Bech.  Vi  vare  i  vor  Kreds  enige  om,  at  vi  havde 
allevegne  Adgang  til  Is,  ogsaa  paa  Landet,  nemlig  fra 
Meierieme. 
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Mygind.  Deri  kan  jeg  ikke  være  enig,  særlig  for 
saa  Yidt  Landet  angaar. 

Cold.  Naar  Distriktslæge  Bech  siger,  at  de  have  Ad- 
gang til  at  foa  Is,  saa  kan  det  i  al  Fald  kun  være  ad  Vel- 
villigheds Vel,  som  Gave;  man  skal  bede  om  fsen,  eller 
ligefrem  tigge  sig  til  den,  f.  Ex«  naar  vedkommende  Mands 
Isbunke  er  i  Færd  med  at  gaa  bort,  eller  naar  man  har 
Brug  derfor  midt  om  Dagen,  og  han  kun  vil  tage  af  Bun- 
ken Morgen  og  Aften.  Det  er  overhovedet  en  Otiag  at 
skulle  bede  om  noget,  som  vi  alle  betragte  som  en  Nød- 
vendighedsartikei  Det  vil  jeg  ikke  have  nødig  at  bede  om 
som  en  Gave,  men  vil  kunne  forlange  det  for  en  bestemt 
Betaling  og  betale  for  det,  jeg  faar,  hvad  det  koster. 

Bech.  Maatte  jeg  titlade  mig  at  fremsætte  et  lille 
praktisk  Spørgsmaal.  Sæt,  at  der  falder  en  Vinter,  hvor  der 
ingen  Is  lægger  sig  paa  Vandet.  Hvorledes  vilde  Apothe- 
kerens  Forpligtelse  stille  sig  i  et  saadant  Tilfælde?  Eller 
sæt,  at  en  Apotheker  er  uheldig  med  sin  Isbeholdnlog,  at 
f.  Ex.  hans  is,  fordi  han  mangler  praktisk  Greb  paa  at  op- 
bevare den,  smelter  bort.     Hvad  skal  han  da  gjøre? 

Mygind.     Han  skal  skaffe  sig  en  Ismaskine. 

Bech.     Det  er  en  kostbar  Historie. 

Cold.  Paa  Lægekongressen  iQor  i  Brussel  saa  jeg 
fortræffelige  Maskiner,  med  hvilke  man  med  en  forbausende 
Lethed  producerede  Is.  Der  blev  sagt,  at  det  ikke  var 
nogen  kostbar  Produktionsmaade,  og  Maskinen  vare  heller  ikke 
meget  dyr. 

Bech.  Jeg  tillader  mig  at  henstille,  om  der  ikke  ved 
den  eventuelle  Fastsættelse  af  en  taximæssig  Betaling  i  al 
Fald  maatte  kunne  tillades  et  vist  Spillerum. 

Dirigenten.  Jeg  tror,  at  vi  nu  kunne  afslutte  denne 
Sag.  For  saa  vidt  jeg  har  opfattet  de  ærede  Talere  rigtigt, 
gaar  deres  Anskuelse  ud  paa,  at  Bestyrelsen  maatte  an- 
modes om  i  en  Henvendelse  til  SundhedskoUegiet  at  udtale, 
at  der  i  saa  godt  som  alle  Egne  af  Landet  føles  en  stærk 
Trang  til  at  kunne  faa  Is  i  Sygdomstilfælde,  og  at  det  der- 
for er  et  almindeligt  Ønske,  at  det  maatte  blive  paalagt 
Apothekerne  at  have  Isbeholdninger,  samt  at  der  maatte 
fastsættes  bestemte  Priser,  hvorfor  isen  skal  udsælges.  Saa 
vidt  jeg  har  forstaaet  Forhandlingen  rigtig,  er  der  kun  en 
Taler,  der  har  udtalt  sig  herimod.  Jeg  tror  ikke,  at  For- 
slaget behøver  nærmere  at  formuleres,  da  Bestyrelsen  i  det 
stenograQske  Referat  vil  have  tilstrækkeligt  Materiule  til  i 
Henvendelsen   til   SundhedskoUegiet   at   kunne    tillægge    de 
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forskjellfge  Udtalelser,   der  her  ere  faldne,  den  Betydningi 
som  maatte  tilkomme  dem. 

Da  ingen  yderligere  begjærede  Ordet,  gik  man  til  Af* 
stemning,  hvorved  Forsamliogen  med  Enstemmighed  er* 
kiærede  sig  for,  at  der  blev  at  forholde  som  foranført. 

V.      Sundhedsvedtægter   og    Sundhedspoliti 

paa  Landet. 

Formanden.  Det  vil  erindres,  at  paa  sidste  Møde 
slog  Tiden  ikke  til  til  at  discutere  den  sidst  paa  Dagsordenen 
opførte  Sag,  nemlig  det  Spørgsmaal,  hvorvidt  der  fra  Læ- 
gernes Side  kunde  gjøres  Noget  for  at  skaffe  Medicinal- 
autoriteteroe  en  berettiget  Indflydelse  paa  alle  Spørgsmaal, 
der  vedrøre  den  offentlige  Hygieine.  Det  er  dette  Spørgs- 
maal, som  er  gjenoptaget  her,  men  i  en  lidt  udvidet  Form, 
som  en  Indbydelse  til  at  discutere  Spørgsmaalet  om  Sund- 
hedsvedtægter og  Sundhedspoliti  særligt  paa  Landet. 

Jeg  skal  først  tillade  mig  at  give  et  kort  Overblik  over, 
hvorledes  det  staar  til  med  Ordningen  af  Sundhedspleien  og 
Sundhedspolitiet  i  det  Hele.  Det  var  strax  efter  den  frie 
Forfatnings  indførelse  her  i  Landet,  at  man  begyndte  at 
arbeide  i  denne  Retning;  men  jeg  skal  kun  gaa  tilbage  til 
1854.  I  Brkjendelse  af  det  Berettigede  i  de  Klager,  som 
Lægerne  overalt  kom  med  angaaende  den  mangelfulde  Ord- 
ning af  Sundhedsvæsenet,  fremkom  Sundhedskollegiet  i 
1854  med  et  Lovforslag  om  Sundhedspolitiet  i  Danmark. 
Dette  Forslag  blev  indsendt  til  Ministeriet,  der  modtog  del 
med  Velvillie,  og  der  blev  skrevet  en  Betænkning  over  det, 
som  kom  tilbage  til  Sundhedskollegiet;  Sagen  blev  da  atter 
behandlet  af  Kollegiet,  og  endelig  blev  der,  da  det  ikke  blot 
fra  Kollegiets,  men  ogsaa  fra  Ministeriets  Side  blev  erkjendt, 
at  der  føltes  en  almindelig  Trang  til  en  Ordning,  i  Aaret 
1856  nedsat  en  Kommission  tit  at  tage  disse  Forhold  uoder 
Overveielse  og  afgive  Betænkning  i  Sagen.  Af  denne  Kom- 
missions Arbeider  fremgik  atter  et  Lovforslag,  som  indgik 
til  Ministeriet,  og  efter  at  Ministeriet  atter  havde  havt  Sagen 
under  Behandling,  fremlagde  det  i  Rigsdagssiooen  1857—58 
et  Forslag  til  Lov  om  Ordningen  af  Sundhedspolitiet  i 
Danmark.  Dette  Lovforslag  blev .  forelagt  Landsthinget  den 
1.  October  1857.  I  Motiverne  til  samme  udtaler  Ministeriet, 
at  tdet  længe  fra  alle  Sider  har  været  erkjendt,  at  Sund- 
hedspolitiet efter  dets  nuværende  Organisation  ikke  tilfreds- 
stiller de  Fordringer,  der  med  Rette  kunne  gjøres  til  samme, 


55 


og  at  vort  offratUge  SuDdhedsvæseo  trongar  til  en  gien« 
oemgribende  Forbedring  og  Omdaooel86|  hforved  Omsorgen 
for  Sandhedspleien,  der  er  en  af  de  vasentligste  Belingelger 
for  Samfundets  Vel,  tillægges  en  sterre  Betydning  end  hid- 
til.« Det  er  jo  en  Udtalelse,  som  vi  allesammen  fuldt 
kunne  billige,  og  som  vi  maatte  enske,  allerede  for  længe 
siden  var  bleven  gjennemfert  og  traadt  over  i  det  praktiske 
Liv.  Ministeriet  fremhæver  fremdeles  i  Motiverne  til  Lov- 
forslaget de  Grundsætninger,  hvorpaa  en  saadan  Reform 
efter  Ministeriets  Formening  burde  bygges,  og  disse  Hoved- 
grundsætninger ere  formulerede  saaledes: 

1)  Sundhedspolitiet  maa  organiseres  med  sit  eget  klart  og 
bestemt  udtalte  Formaal  og  fere  stadigt  og  aarvaagent 
Tilsyn  med  alle  den  offentlige  Sundhedspleie  vedkom- 
mende Forbold, 

2)  at  der  gives  Lægerne,  som  fortrinlig  Sagkyndige,  en 
passende  Stilling  og  Indflydelse  i  denne  Autoritet  (stemme- 
berettiget), og 

3)  at  Sundhedspolitiet  maa  stette  sig  paa  Lovbestemmelser, 
der  klart  have  Tidens  Opgaver  i  denne  Retning  for 
Øje,  og  at  der  rundt  om  i  Landet  flndes  lokale  Autori- 
teter, af  hfis  Raadslagoing  der  kan  fremgaa  saadanne 
Bestemmelser  med  blot  lokal  Gyldighed. 

Hvis  disse  Grundsætninger  vare  blevne  gjennemferte, 
havde  vi  ikke  behøvet  at  bringe  Sagen  i  Erindring  nu;  men 
desværre  er  det,  som  De  alle  vide,  ingenlunde  sket.  I 
Ministerens  Lovforslag,  som  jeg  ikke  skal  gaa  ind  paa  i 
Enkelthederne,  forsøges  disse  Grundsætninger  gjennemførte 
derved,  at  Ministeriet  foreslaar  Oprettelsen  af  Sundheds- 
kommissioner i  hver  Kjebstad  og  i  enhver  Polilijurisdiktion 
paa  Landet,  saaledes  at  Politimesteren  overalt  skulde  være 
Formand,  oj?  at  Stads«  eller  Distriktslægen  skulde  være 
stemmeberettigede  Medlemmer,  og  endelig  at  der  skulde 
optages  kommunale  Medlemmer  i  Kommissionen.  Foruden 
disse  Sundhedskommissioner  foreslaas  oprettet  en  Sund- 
hedsdirektionen  for  hvert  Amt,  som  Kommissionerne  i  Kjøb- 
stæderne  og  paa  Landet  skulde  være  undergivne.  Den  skulde 
bestaa  af  Amtmand  og  Fysikus,  førstnævnte  som  Formand. 
Endelig  skulde  den  øverste  Medicinalautoritet  reformeres 
paa  den  Maade,  at  der  udnævntes  en  Medicinalinspektør, 
der  skulde  staa  umiddelbart  under  Ministeriet,  og  at  Sund- 
hedskollegiet  skulde  omdannes  til  et  Sundhedsraad.  Der- 
næst skulde  der  for  Kjøbstæderne  udarbeides  en  Sundheds- 
vedtægt og  ligeledes  for  Landets  Vedkommende  for  de  Kom- 
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muner,  for  hVilkd  dér  maatte  være  særHg  Anledning  dertil, 
og  8om  fiaadanne  dævntes  de  sCørre  Landkommuner,  hvori 
der  fandtes  Landsbyer,  6om  i  Størrelse  og  deres  hele  Ord- 
ning nærme  sig  til  Kjebstæderne.  Endelig  skulde  Poh'ti-^ 
mesteren  overalt  have  den  udøvende  Myndighed.  Det  er 
som  sagt  ikke  min  Mening  at  gaa  ind  paa  Enkelthederne  i 
Lovforslaget;  kiin  disse  Hovedtræk  skal  jeg  nævne.  Sagen 
blev  aitsaa  forelagt  Landsthingel,  og  Forslaget  fik  tilsyne* 
ladende  en  ganske  god  Modtagelse,  idet  Landsthinget  er-* 
kjendte,  at  Porslaget  havde  stor  Adkomst  til  Rigsdagens 
Opmærksombed.  Imidlertid  indskrænkede  Landsthinget  sig 
væsentlig  til  denne  platoniske  KJærlighcd,  og  da  det  skulde 
til  at  behandle  Porslaget  nærmere,  havde  det  overveiende 
Betænkeligheder  ved  det.  LRndsthinget  mente,  at  der  ikke 
fandtes  tilstrækkelig  Sagkundskab  hos  Lægerne,  saaledes  at 
det  kunde  være  til  virkelig  Nytte,  at  Embedslægerne  bleve 
Medlemmer  af  Sundhedskommissionerne,  og  det  var  navnlig 
bange  for,  at  der  skulde  ske  Myndighedsmlsbrug  og  Indgreb 
i  den  personlige  Fribed,  i  Biendomsretten  og  den  kommu- 
nale Beskatningsret,  som  man  ikke  vilde  finde  sig  i.  Det 
var  aitsaa  kun  principalt,  eller  —  thi  det  er  for  meget 
sagt  —  kun  i  det  Ydre,  at  Landsthinget  erkjendte  det  Rig- 
tige i  dette  Forslag;  men  det  var  klart,  at  Landsthinget  ikke 
havde  nogen  dybere  Erkjendelse  af,  hvilken  Betydning  en 
god  Ordning  af  Sundhedsvæsenet  vilde  have  for  Landet  I 
det  Bele  taget.  Men  endnu  værre  gik  det  Porslaget,  da  det 
kom  til  Folkethioget,  idet  dette  Thing  mente,  at  de  fore- 
slaaede  Sundhedskommissioner  og  Sundhedsdirektioner  hver- 
ken vare  nødvendige  eller  nyttige.  Derimod  foreslog  Folke- 
thinget  en  Lov  om  Tilveiebringelse  at'  Sundhedsvedtægter. 
Det  var  et  Stykke  af  det  ministerielle  Lovforslag,  som 
Polkethinget  tog  ud  og  foreslog  ophoiet  til  Lov  omtrent 
i  samme  Form,  hvori  det  forelaa  i  Ministeriets  Lovforslag, 
og  denne  Lov  udkom  da  ogsaa  under  12.  Januar  1858; 
men  den  fik  kun  Lovskraft  for  5  Aar.  Delte  var  aitsaa  det 
foreløbige  Resultat  af  disse  Aars  Arbeide  og  Forhandlinger. 
Af  Rigsdagens  Forhandlinger  fremgaar  det,  at  man  herved 
tildels  tilsigtede  at  vække  Befolkningens  Interesse  for 
Sundhedsvæsenet  i  det  Hele  taget,  for  nt  der  mulig  senere 
kunde  komme  en  virkelig  Sundhedslovgivning.  Hvorvidt 
denne  Interesse  er  vakt  i  nogen  væsentlig  Grad,  have  de 
Herrer  vel  selv  en  selvstændig  Mening  om,  og  jeg  skal  mulig 
komme  tilbage  dertil.  Loven  blev  som  sagt  given  for  kun 
5  Aar,  men  da  den  femaarige  Periode  var  nær  ved  at  ud- 
løbe,  blev  Loven   fornyet   atter  paa  5  Aar,   indtil  den   1. 
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April  1868.  Man  vil  se,  *at  Resultatet  af  disse  PorhaDdlm- 
ger  Tar  yderst  tarveligt,  og  end  sørgeligere  bliver  det,  da 
dén  tiaarige  Periode  var  nær  ved  sit  Ddleb,  og  Loven  af 
28de  Marts  1868  udkom,  i  hvis  g  2  det  hedder:  «De  nu  gjæl- 
dende  Sundhedsvedtægter  ....  kunne  hvert  Aar  i  Januar 
Maaned  ophæves  ved  Beslutning  af  vedkommende  Kommunal- 
bestyrelse eller  Sogneraad,  som  da  har  at  underrette  Justits- 
ministeriet derom.«  Del  var  altsaa  paa  en  vis  Maade  Enden 
paa  Sondhedsvedtægterne.  Ganske  vist  existerer  der  endnu 
Sundhedsvedtægter  rundt  omkring,  og  der  er  ogsaa  Kjøb- 
stæder,  hvor  de  ganske  visl  have  en  stor  Betydning,  men 
de  ere  ikke  længere  nødsagede  til  at  have  Sundhedsved- 
tægter, og  de  kunne  hvert  Aar  i  Januar  Maaned  ophæve 
dem  og  blot  underrette  Ministeriet  om,  at  nu  ere  de  op- 
hævede. —  VI  ere  nu  snart  10  Aar  videre  fremme  i  Tiden; 
Spørgsmaalet  er  da,  om  der  senere  er  kommen  en  Ord- 
ning af  Sundhedsvæsenet  —  den  er,  som  De  vide,  ikke 
kommen  —  eller  om  man  med  de  Erfaringer  og  Overveielser, 
der  ere  skete  i  den  mellemliggende  Tid,  er  kommet  til  den 
Overbevisning,  at  en  saadnn  ikke  behøves,  og  at  den  be- 
staaende  Tilstand  er,  som  den  bor  være?  Jeg  tvivler  om,  at 
i  det  mindste  Lægerne  ere  komne  til  denne  Overbevisning. 
Jeg  tvivler  om,  at  Nogen  tør  paastia,  at  en  Sundbeds- 
loYgivning  og  Organisation  af  Sundhedspolitiet  nu  er  over- 
flødig, naar  den  for  20  Aar  siden  fra  alle  Sider  ansaas  for 
nødvendig;  tvertimod  have  vi  vistnok  alle  den  Overbevisning, 
at  vi  nu  mere  end  nogensinde  trænge  til  at:  faa  disse  For- 
hold ordnede. 

Naar  jeg  fra  først  af  har  sagt,  at  Jeg  vilde  tale  om 
Sundhedsvedtægter  og  Sundhedspoliti  paa  Landet  og  op- 
fordre til  en  Discussion  derom,  ligger  det  deri,  at  jeg  tror, 
at  der  dog  vistnok  er  en  temmelig  væsentlig  Forskjel  paa 
Forholdene  i  Kjøbstæderne  og  paa  Landet.  Mauiie  Forhold 
kunne  ganske  vist  ønskes  forbedrede  og  ad  Lovgivningsveien 
bedre  ordnede  i  Kjøbstæderne,  men  Sundhedsvedtægterne 
have  dog  vistnok  der  en  Betydning,  som  man  ikke  maa 
undervurdere.  Det  ligger  i  Forholdenes  Natur,  at  jo  mere 
Befolkningen  boer  sammentrængt,  desto  mere  paatrænger 
det  sig  med  Nødvendighed,  at  man  maa  søge  at  bringe 
Orden  i  Sundhedsforholdene.  I  de  fleste  Kjøbstæder  er 
Embedslægen  vistnok  ogsaa  Medlem  af  Sundhedskommis- 
sionen —  dog  ikke  overalt.  Paa  Landet  derimod  ere 
Forholdene  i  den  Uenseende  vistnok  saa  slette  som  muligt. 
Der  er  vel  nogk  enkelte  Steder,  hvor  der  er  store  Lands- 
byer   med    et    kjøbstadagtigt   Præg ,   der   have   Sundheds- 
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vedtægter,  som  ogsaa  blive  benyttede;  tnen  der  er  ved  Siden 
deraf  mange  Steder,  hvor  der  findes  Sundhedsvedtægter,  og 
hvor  der  er  Trang  til,  at  de  gjennemføre«,  men  hvor  de 
ere  et  fuldstændig  dedr  Bogstav,  og  hvor  der  fremdeles  er 
Sundhedskommissioner,  men  hvis  Virksomhed  man  aldrig 
mærker  Spor  af,  og  hvor  der  aldrig  er  Tale  om  at  faa  en 
Læge  til  at  indtræde  som  sagkyndigt  Medlem  i  Kommissionen. 
Jeg  behøver  ikke  at  gjøre  opmærksom  paa  alle  de  maoge  For- 
hold, der  i  Landsbyerne  og  tildels  ogsaa  udenfor  Lands- 
byerne paa  Landet  trænge  til  et  stadigt  Tilsyn  af  Sundheds- 
kommissionen, hvis  en  saadan  existerer,  eller,  hvis  dette 
ikke  er  Tilfælde,  trænge  til,  at  en  saadan  bliver  oprettet. 
Det  maa  erkjendes  af  alle,  hvor  vigtigt  det  er,  at  der  haves 
en  let  Adgang  til  godt  Vand;  men  den,  der  færdes  i 
Praxis  paa  Landet,  vil  snart  blive  opmærksom  paa,  hvor 
slette  Forhold  der  i  den  Henseende  Ondes.  Der  er  i  Lands- 
byerne Rrønde,  hvor  Beboerne  hente  Vand  til  dagligt  Brug, 
der  ere  alt  andet  end  tilfredsstillende;  deres  Beliggenhed  i 
Forhold  til  Møddinger,  Latriner,  Afløbsrender  fra  Stalde  og 
Kirkegaarde  er  meget  slet;  de  ere  aabne,  ikke  murede,  saa 
at  det  næsten  er  uundgaaeligt,  at  der  maa  komme  Snavs  i 
dem  baade  fra  oven  og  fra  neden;  de  blive  ikke  eller  kun 
slet  rensede;  ofte  ere  de  ikke  dybe  nok,  saa  at  de  kun 
tage  Overfladevandet,  uagtet  der  med  Lethed  kunde  skaffes 
godt  Vand.  Mange  Steder  ere  Brønde  heller  ikke  tilstede  i 
tilstrækkeligt  Antal;  Fattigfolk  maa  hente  Vand  langt  borte, 
og  orte  forsyne  de  sig  fra  Bække,  der  have  Tilløb  fra  Mød- 
dingsteder. Den,  som  har  Kjendskab  dertil,  maa  sige,  at 
det  er  slet  Vand,  om  det  end  ser  klart  nok  ud.  Med 
Møddingerne  i  Landsbyerne  er  det  ikke  bedre  bevendt. 
Det  er  ikke  min  Mening,  at  der  skulde  arbejdes  paa  at  faa 
dem  lagte  bort  fra  Landsbyerne,  men  hvis  der  var  en 
Sundhedskommission,  som  havde  Indsigt  og  arbeidede  med 
Myndighed,  vilde  der  være  Anledning  til  at  gjøre  Befolk- 
ningen rundt  om  opmærksom  paa  baade  den  pekuniære  og 
hygieiniske  Betydning  af  vel  indrettede  Møddingpladser,  med 
tæt  Bund  og  overdækkede,  saa  at  ikke  de  vigtigste  Dele 
kunne  sive  ned  i  Jorden  og  inficere  Vandet  eller  gaa  bort 
opad  og  inficere  Luften  —  ikke  at  det  paa  en  Gang  skulde 
blive  tilveiebragt,  men  der  skulde  arbeides  paa  at  bibringe 
Befolkningen  en  bedre  Indsigt,  og  mange  Steder  kunde  der 
ogsaa  findes  Anledning  til  øieblikkelig  at  gribe  ind  og  rette 
betydelige  Feil.  Mange  Steder  paa  Landet  ser  man  Mød- 
dinger ligge  paa  aaben  Gade  midt  i  Landsbyen,  hvor  Latrin  -og 
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Slagteriaffald  bliyer  henkastet  og  inficerer  Luften  og  Vandet 
Afløbsforholdene,  der  i  Kjebstæderne  spille  en  saa 
væsentlig  Rolle,  have  ganske  vist  ofte  i  Landsbyerne  en  Be- 
tydning, der  nærroer  sig  overmaade  meget  til  den,  de  bave  i 
Kjøbstædeme;  Afløbet  fra  Stalde,  Møddinger,  Latriner, 
Slagterier  og  Fabriker  trænge  paa  mange  Steder  i  høi  Grad 
til  en  anden  Ordning.  I  Kjøbstæderne  er  det  anerkjendt, 
at  Suadhedskommissionerne  maa  have  Tilsyn  med  de  Bo- 
liger, der  opføres;  paa  Landet  er  et  saadant  Tilsyn  maaske 
mindre  nødvendigt,  men  dog  ingenlunde  altid;  navnlig  i 
Landsbyer,  der  ligge  nær  ved  de  større  Ejøbstæder,  og  hvor 
der  af  den  Grund  findes  et  stort  Proletaritet,  ere  Forholdene 
ofte  saaledes,  at  der  trænges  til  Eftersyn  af  Boligerne  i  hy- 
gieinisk  Retning.  De  fleste  af  disse  Boliger  blive  leiede  ud 
til  Smaafolk,  som  ere  nødte  til  at  leie  dem,  fordi  de  ikke 
knnne  faa  andre  Boliger;  men  kan  man  sige,  at  Gaard- 
mandsklassen  er  slet  stillet  i  Henseende  til  Boliger,  jrjælder 
dette  i  langt  høiere  Grad  dem,  der  maa  leie  en  enkelt  Stue, 
ikke  af  Gaarmændene,  men  væsentlig  af  Busmænd,  og  som 
komme  til  at  bo  under  meget  slette  Forhold  baade  i  Ben- 
seende til  Rummelighed,  Luft  og  Renlighed.  Ogsaa  med 
Hensyn  til  Fødemidler  kan  der  paa  Landet  i  mange  Til- 
fælde være  Grund  til  et  Tilsyn,  navnlig  i  de  Landsbyer,  hvor 
der  er  en  stor  Arbejderbefolkning,  og  hvor  der  derfor  findes 
forskjelllge  Høkerhandeler.  Man  komme  ind  i  et  saadant 
Odsalgsted.  De  frembyde  det  mest  modbydelige  Svineri; 
Yareforfaiskninger  høre  til  Dagens  Orden.  Og  der  henter 
den  største  Del  af  Befolkningen  sine  Næringsmidler.  Der 
er  ikke  Spor  af  Tilsyn  dermed.  Vi  se,  at  Kjøbstæderne 
bortvise  visse  Arter  afNæringsveie,  og  disse  for  Sund- 
heden skadelige  Næringveie  søge  ud  paa  Landet,  hvor  de 
etablere  sig,  omtrent  hvor  de  ville.  Med  dem  kunde  der 
ogsaa  være  Anledning  lil  at  føre  Tilsyn.  Jeg  skal  ikke 
komme  nærmere  ind  herpaa,  men  saameget  er  vist,  at  saa- 
danne  Anlæg  foruden  at  forværre  Forholdene  paa  Stedet, 
hvor  de  ere,  tillige  kunne  gjøre  det  i  videre  Udstrækning 
ved  det  Afløb ,  der  fra  en  enkelt  saadan  Fabrik ,  uden  at 
Nogen  kan  forbyde  det,  føres  lige  ned  i  Vandløb,  der  for- 
syne andre  Steder  med  Drikkevand.  Med  Hensyn  lil  de 
epidemiske  Sygdomme  have  vi  ganske  vist  i  Lovgivningen 
nogen  Beskyttelse,  men  en  Sundhedskommission,  der  vir- 
kelig havde  Indsigt  og  Myndighed  til  at  optræde,  vilde  kunne 
udrette  overordentlig  meget  godt.  Naar  en  Epidemi  ud- 
breder  sig  i  en  Landsby,    maa  den  private  Læge  væsentlig 


60 


indskrænke' sig  tileJter  bedste  Evne  at  søge  at  modarbeidje 
Sygdommen  og  vil  kun  sjældent  kunne  faa  en  Desinfektion 
istand.  .  Var  der  en  sagkyndig  Sundhedskommission ,  vilde 
latriner  kunne  desinficeres,  og  naar  Sygdommen  et  Sled 
var  forbi,  kunde  den  sørge  for,  at  vedkommende  Leilighed 
blev  desinficeret,  inden  nye  Beboere  flyttede,  ind.  Nu  sker 
dette  ikke,  medmindre  man  kan  faa  Skolelæreren  eller  Sogne- 
fogden til  at  gjøre  det,  eller  man  bar  saa  megen  Indflydelse, 
at  man  kan  faa  Beboerne  til  at  indse  Nytten  deraf  og  træiTe 
tie  fornødne  E'^oranstaltninger.  Jeg  skal  ikke  gaa  mere  i 
Detail  herom.  Kun  saa  meget  skal  jeg  sige,  at  vare  For- 
holdene slette  for  10  Aar  siden,  ere  de  om  mulig  slettere 
hu,  og  det  ligger  navnlig  deri,  at  der  mange  Steder  i 
Landsbyerne,  som  ligge  i  Nærheden  af  større  Kjøbstæder, 
har  udviklet  sig  en  stor  Arbeiderbefolkning.  Jeg  kan  tage 
et  nærliggende  Exempel,  nemlig  fra  Aarhus,  hvor  jeg  selv 
boer.  Forholdet  er  der  dette,  at  paa  Grund  af  Leilig- 
hedernes  Dyrhed  boer  en  stor  Arbeiderbefolkning  ude  paa 
Landet  en  halv  Mil  borte  fra  Byen,  og  der  opstaar  saaledes 
store  Arbeiderkolonier  med  alt,  hvad  dermed  følger,  Sam- 
menbygning og  Fattigdom,  der  frembyde  i  hygieinisk  Hen- 
seende de  slettest  mulige  Forhold,  uden  der  bliver  foretaget 
det  allermindste  til  en  Ordning  af  Sundhedsforholdene.  Jeg 
vil  tage  et  andet  Exempel  fra  samme  Sted.  En  Limfabrik 
er  anlagt  ude  paa  Landet  en  god  halv  Mil  fra  Byen  —  i 
Brabrand  —  og  den  fører  sit  Afløb  direkte  ned  i  den  Aa, 
som  forsyner  Aarhus  med  Drikkevand.  I  den  By,  hvor  jeg 
har  mest  Praxis,  og  som  ligger  en  halv  lUil  fra  Aarhus,  bo 
mellem  30 — 40  Slagtere,  som  sælge  Ejød  i  Aarhus.  Man 
træffer  der  Slagtemøddinger  med  det  største  Svineri:  Rende- 
stene, der  flyde  med  raadent  Blod  o.  dsl.;  men  der  gjores 
Intet  derved.  Der  er  Mælkehandlere,  som  kjøre  til  Aarhus 
og  der  sælge  deres  Mælk  uden  Spor  af  Tilsyn.  Det  er 
muligt,  at  de  behandle  Mælken  renligt;  men  man  har  Ex- 
empler  fra  England  paa,  at  voldsomme  Epidemier  ere  bragte 
til  Byen  ved  Mælkehandlere.  Hvorfor  kunde  ikke  det  samme 
ske  heri  Landet?  Allsaa  ogsaa  af  Hensyn  til  Kjøbstæderne 
bør  man  arbeide  paa  at  faa  Sundhedsforholdene  paa  Landet 
fornuftig  ordnede. 

Naar  der  i  Rigsdagen  under  Behandlingen  af  Ministeriets 
Lovforslag  i  sin  Tid  fremkom  Antydninger  af,  at  man  ved 
Vedtagelsen  af  Loven  om  Sundhedsvedtægterne  vilde  søge 
at  faa  Interesse  for  Hygieinen  vakt  ude  blandt  Befolkningen, 
saa  vide  vi  vistnok  alle,   hvor  daarligt  det  staar  til  i  den 
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Retoing  paa  Landet.    I  Ejøbatæderne  er  der  pai|  sioe  Steder 
vakt  en  endogsaa  leveDde  Interesse,   og  p^a  disse  Steder 
arbeides  der  ogsaa  godt;  meo  paa  Landet  sporer  man  intet 
saadant  undtagen  aldeles  undlagelsesvia.     Men  vi  kunne  vel 
ogsaa  nok  med  Rette  spørge,  om  man  kunde  vente,  at  der 
•ved  Udgivelsen  af  en  Lov  med  det  lodhold  vilde  vækkes  le- 
vende Interesse  for  Sundhedsforholdene.     Og  er  der  der- 
næst ikke  en  stor  Mangel  tilstede  deri,  at  d^rikke  fra  oven, 
fra  Statens  og  Universitetets  Side,   gjeres  tilstrækkeligt,  for 
at  Sundhedspleiens  Betydning   kan  erkjendes  og  udbredes; 
thi  det  maa  fastholdes,  at  Sundhedsplejen  er  en  Statssag  af 
første  Rang,  og  at  det  er  Statens  Pligt  at  vække  Interessen 
for  den  og  arbeide  paa  at  tilfredsstille  dens  Krav,   lige  saa 
vel  som  det  er  Statens  Pligt  at  vaage  over  dens  Borgeres 
personlige  Sikkerhed  for  Liv  og  Eiendom.      Der  gjøres  ikke 
nok,   og  man  faar  et  bestemt  Indtryk  af,  at  Statens  Styrere 
endnu  ikke  selv  have  faaet  Øiet  op   for  Hygieioens  Betyd- 
ning.    Der  blev  i   1868   ansat  ved  Kjøbenhavns  Universitet 
en  Docent,   blandt  hvis  Fag  Bygieinen  er  det  ene.     Naar 
jeg  nævner  denne  Docent,    er  det  ingenlunde  for  at  gjøre 
et  personligt  Angreb  paa  ham ,    og  derimod  maa  jeg  forud 
reservere  mig;  jeg  har  den  største  Agtelse  for  ham.     Men 
han   er  Docent  i  Hygieine  og  Retsmedicin  og  om  ikke  ex 
officio  saa  dog  i  Virkeligheden  ogsaa  i  Psychiatri.     Og  hvorr 
ledes  er  det  muligt  at  docere  tre  saa  vigtige  Fag?  Det  vilde 
være   tilstrækkeligt  for  tre  Mænds  Virksomhed.     Naar  man 
nu  undersøger,  hvorledes  Bygieinen  i  hans  Virketid  er  bleven 
behaadlet  ved  Universitetetet,  saa  vil  man  finde,  at  i  de  tre 
første  Aar  af  hans   Virksomhed,   1869—71  ,    blev  der  holdt 
Forelæsninger  over  Bygieine  én  Time   ugentlig  i  hvert  Se- 
mester, kun  i  et  enkelt  Semester  2  Timer;  i  de  følgende  4 
Aar,  1872 — 75,    kun  i  Aarets  ene  Semester  og  da  atter  i 
Reglen  kun  éa  Time  ugentlig.     Men  siden    1875    er   der, 
efter  hvad  Lectionskataloget  udviser,  aldeles  ikke  boldt  Fore- 
læsninger over  Bygieine   ved  Kjøbenhavns   Universitet!    Jeg 
angriber  som  sagt  ikke  Manden;    ban    holder  Forelæsninger 
over  Retsmedicin  og  Psychiatri  og  har  store  Fortjenester  i 
den  Retning,    men   Bygieinen  bliver  faktisk  forsømt.      Det 
ligger  maaske  i  —  hvad  jeg  ikke  véd   —  at  han  ingen  Til- 
hørere har  i  dette  Fag.     Det  er  heller  ikke  Examensfag,  og 
det  er  maaske  Ornnden  til ,    at   de  medicinske  Studerende 
ikke  komme  og  høre  Forelæsningerne.     Men  altsaa  sendes 
Kandidater  fra  Universitetet  ud  i  praktisk  Virksomhed,  uden 
at  der  haves  den  mindste   Garanti  for,   at  de  kjende  noget 
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iil  Hygieine  og  endvidere  uden  at  kjeode  det  allermiDdste  til 
LovgivniDgens  Bestemmelser  aDgaaende  Sundbedsvæaenet, 
og  der  gjøres  lotet  fra  Doiversitetets  Side  for  at  afhjælpe 
denne  Mangel.  Jeg  véd  det  fra  mig  selv  og  fra  adskillige 
Andre,  som  Jeg  har  spurgt  derom,  at  baade  jeg  og  de  have 
været  aldeles  uvidende  om  disse  Lovbestemmelser,  som  man 
burde  kjende,  inden  man  gik  ud  i  praktisk  Virksombed,  men 
som  man  nu  først  efter  at  have  famlet  sig  frem  med 
Usikkerhed  faar  Bjendskab  til  i  Aarenes  Løb.  Saa  sørger 
Staten  vel  for,  at  Embedslægerne  have  disse  Eundskaber? 
Nei,  heller  ikke  i  den  Henseende  haves  den  mindste  Ga- 
ranti; enhver  kan  søge  Embede  som  Distriktslæge,  Stads- 
læge og  Fysikus,  og  Staten  har  ingen  Garanti  for,  at  An- 
søgeren i  de  Aar,  der  ligge  imellem  hans  Examen  og  hans 
Ansøgnings  Indgivelse,  har  skaffet  sig  det  Kjendskab  til  Lov- 
givningen angaaende  Sundhedsvæsenet,  som  er  nødvendigt,  eller 
de  hyé^ieiniske  Eundskaber,  som  han  maa  have  for  at  udfylde 
den  Virksomhed,  han  søger  at  komme  ind  i.  Naar  der  al- 
ligevel mellem  Embeslægerne  findes  Eundskab  derom  og 
Interesse  for  Faget,  ligger  det  deri,  at  dette  i  og  for  sig  er 
interessant,  naar  man  først  paa  en  eller  anden  Maade  bliver 
tvungen  ind  i  det  og  kommer  til  at  erkjende,  hvor  stor  Be- 
tydning det  har;  men  det  var  rigtignok  ønskeligt,  at  man 
lidt  tidligere  blev  tvungen  dertil,  og  at  Staten  sørgede  derfor 
og  i  det  mindste  for  Embedslægernes  Vedkommede  opstillede 
som  en  Betingelse,  at  de  dokumenterede  deres  Eundskaber 
i  den  Retning.  —  Og  dog,  naar  vi  se  hen  til,  hvorledes 
Forholdene  med  Hensyn  til  Sagkundskab  i  Hygieine  ere  om- 
kring i  Landet,  maa  vi  sige,  at  Lægerne  ere  de  eneste  Sag- 
kyndige, maaske  med  Undtagelse  af  en  og  anden  sjælden 
Person,  der  tilfældigvis  kan  være  kommen  ind  deri.  Men 
hvorledes  behandler  man  dem?  Der  foreligger  her  den 
Mærkværdighed,  at  da  Regjeringens  ovenomtalte  Lov  var 
forelagt  Rigsdagen ,  var  det  af  de  afgivne  Betænkninger 
tydeligt,  at  man  frygtede,  de  skulde  gjøre  Skade  med  umodne 
Experimenter  i  hygieinisk  Retning,  og  i  Loven  om  Tilveie- 
bringelse  af  Sundhedsvedtægter  hedder  det  da  ogsaa,  at  naar 
det  fra  Justitsministeriet  udgaaede  Forslag  til  Vedtægter  be- 
handles i  Eommissionerne,  skal  Stadslægen  og  Distrikts- 
lægen deltage,  dog  uden  Stemme.  Det  forekomme  mig 
at  være  en  udsøgt  Haan,  som  blev  vist  Embedslægerne. 
Ku  har  det  vel  praktisk  udviklet  sig  saaledes,  at  i  de  Sund- 
hedskommissioner, som  findes  i  Ejøbslæderne,  eller  i  det 
mindste   i  adskillige  af  dem  har,  skjøndt  Loven  ikke  paa- 


63 


byder  det,  som  oftest  eo  Læge  Ssde,  og  ban  bar  altsaa  eD 
SteniiDe   i  KommissioDen ;   men   paa  Landet,   b\or  der   er 
Sundbedekommissioner,    er  der  vistnok  i  det  aldeles  over- 
veiende   Antal   Tilfælde   slet   ikke  Tale   om,   at    Lægen   er 
Medlem.     Men  naar  man  erkjender,  at  Forboldene,  som  de 
ere  ude  paa  Landet,  trænge  til  en  gjennemgaaende  Ordning, 
og  man  erkjender,    at  der  ikke  blandt  Befolkningen  selv  er 
den  tilstrækkelige  Interesse  for  Hygieinen,  saa  maa  man  vel 
deraf  komme  til  den  Slutning,   at  det  er  ønskeligt,    at  der 
fra  oven  af  træffes  Foranstaltninger  til  at  ordne  Sundheds- 
forboldene   i  det  Hele  taget  og  til   at  give  de  Sagkyndige 
Indflydelse  paa  denne  Ordning  og  paa  den  stadige  Udøvelse 
af  Kontrollen  med  Sundhedsvæsenet.     Og  naar  jeg,   inden 
jeg  henstiller  disse  Udtalelser  til  Discussion,    skulde  udtale 
min  Mening  om  nogle  enkelte  Forhold,  er  det  den,   at  der 
i  det  Forslag,  som  jeg  i  Begyndelsen  har  nævnt,  det,  som 
efter  mange  Forhandlinger  med  Sundhedskollegiet,    og  efter 
at  Kommissionen  af  1856  havde  afgivet  sin  Betænkning,    i 
1857  blev  forelagt  Rigsdagen  af  Justitsministeren,    er  udtalt 
Grundsætninger,  som  ere  i  høi  Grad  sunde,  og  som  maatte 
ønskes,  kunde  blive  gjennemferte.     Der  var  der  stillet  For- 
slag til  Oprettelse  af  Sundhedskommissioner  med  Vedtægter, 
som  omfattede  større  Kredse,   nemlig   Landjurisdiktioneme, 
og  en  overordnet  Styrelse  for  Amterne.    Som  det  hidtil  har 
været,  have  Sundhedsvedtægterne,   hvor   de  have   existeret, 
iun  omfattet  enkelte  Kommuner;   men  naar  man  véd,  hvor 
mange  smaalige  og  kortsynede  Interesser  der  gjøre  sig  gjæl- 
dende  i  Kommunerne,    vil  man   meget  let  komme  paa  det 
rene   med,   at   det   ikke   er   heldigt,    medens   derimod   en 
Sundhedskommission    og  Vedtægter,    der  omfatte  et   større 
Antal    Kommuner,    vilde   faa   en    ganske   anden   Betydning. 
Naar  dertil  kommer,  at  Politimesteren,  som  det  dengang  var 
foreslaaet,  var  selvskrevet  Medlem  af  Sundhedskommissionen 
foruden  Embedslægen,  og  at  han  havde  den  udøvende  Myn- 
dighed, saa  kunde  man  være  sikker  paa,  at  Forholdene  vilde 
blive  langt  bedre,  end  de  ere  for  Ølebtikket,  da  Politimesteren 
aldeles  intet  bar  at  gjøre  i  Sundhedskommissionen  og  heller 
ikke   nogen    Læge    har  Sæde    i    samme.      Det   forekommer 
mig,  at  Sundhedsvedtægter,  omfattende  Landjurisdiktioneme, 
og   Sundhedskommissioner ,    bestaaende    af    Politimesteren, 
Embedslægen  og  kommunale  Medlemmer,  vilde  give  en  Ga- 
ranti for,    at  Sagen  blev  tagen   alvorlig   og  i  det  Hele  vilde 
være  en  sund  og  fornuftig  Ordning,    der  kunde  føre  til  et 
godt  ResultaL 
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Jeg   akal  blot   endnu  gjere   en    lille   BemcBrkning   om 
Sagen  ganske  i  Almindelighed.     Naar  der  i  sin  Tid  i  Rigs- 
dagens Betænkning  ved  Siden  af,    at  der  blev  udtalt  Frygt- 
for   Myndighedsoverskridelser,   tillige  blev  udtalt,   at  maa  i 
overordentlige  Tilfældei  naar  der  komCbolera,  Pest,  og  slige 
Sygdomme,   kuode  give  Autoriteterne  en  extraordinær  IMyn- 
dighed  til  at  skride  ind,  saa  er  det  en  Udtalelse,  som  røber, 
at   man    aldiles  ikke  har  forstaaet  det,    som  det   egentlig 
kommer  an   paa.     At  man,   naar  Krigen  først  er  erklæret, 
indfører  Beleiringstilstand ,  er  godt  nok,  men  det,  bvorpaa 
det  egentlig  kommer  an,    er  i  Fredstid. at  træffe  Foranstalt- 
ninger  og   være    forberedte.     Si  vis  pacem,    para  helium. 
Der  skal  arbeides  til  enhver  Tid,    og  det  er  ikke  blot  disse 
hurtig  dræbende,  epidemisk  optrædende  Sygdomme,  Cholera, 
Pest  og   alle  andre  forfærdelig  klingende  Navne ,   vi  skulle 
tage  Bensyn  til;  det,    vi  skulle  arbeide  paa,   er  at  forbedre 
Sundhedstilstanden  i  det  hele  taget,    arbeide  mod  all,   hvad 
der  virker  i  Retniog  af  Skrofulose  og  Tuberkulose  og  andre 
Sygdomme,  som  gjere,   at  Slægtens  Sundhed  bliver  under- 
gravet,  hvis  de  ikke  modarbeides,    og  derigjennem  stræbe 
efter  at  give  Individerne   Kraft  til  at  modstaa  alle  de  ydre 
skadelige  Indflydelser,    som  volde  Sygdom  og  Svaghed,    og 
som  derved  forringe  Velværet  og  Arbeidsdygtigheden,  volde 
materielle  og  aandelige  Tab.    VI  skulle  søge  at  faa  den  Er- 
kjendelse  slaaet  fast,   at  Staten  har  en   Pligt  med  Hensyn 
til  Sundhedsvæsenets  Ordoing,  at  det  er  dens  Pligt  at  sørge  for 
IndivideraesSundhedstilstand'iige  saa  vel  som  at  sørge  for  deres 
Sikkerhed  i  andre  Retninger  og  deres  Eiendoms  Ukrænke- 
lighed.     Arbeider  det  Offentlige  med  Indsigt  og  Alvor,    vil 
ogsaa  den  Enkelte  komme  til  at  tænke  paa  disse  Forhold 
og  faa  sine  Begreber  klarede;  under  de  nuværende  Forhold 
maa    man    ikke   vente,    at  dette  vil  ske.     Vi  ere  alle    her 
enige  om,  at  en  god  Sundhedstilstand  i  det  Hele  taget  er 
en  væsentlig  Betingelse  for,   at   Samfundet  kan  udvikle  sig 
frodigt;    men  det  maa  man  ønske,  ogsaa  bliver  erlgendt  af 
Staten  selv,  og  at  det  maa  træde  frem  i  de  Foranstaltninger, 
der  træffes  fra  dens  Side.  —  Jeg  skal  nu  ikke  gaa  videre  i 
Sagen,  men  blot,  idet  jeg  har  indledet  den  til  Discussion, 
udtale    som    min    Hensigt   dermed ,    at   Spørgsmaalet   atter 
maatte  reises  fra  Lægestandens  Side,   og  at  fremkalde  Ud- 
talelser om,  hvad  der  er  Trang  til,  og  hvorledes  man  mener, 
den  kan  afhjælpes,    for  saaledes   at  bidrage  til,    at  der  fra 
Lægestandens  Side  gives  Impuls  til,   at  Autoriteterne  atter 
tage  Sagen  under  Overveielse  og  forhaabentlig  skaffe  Landet 
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en  tirkelig  Ordoing  af  Sandhedspleien,   som  kan  være  til 
GafD  for  dets  Borgere. 

Efter  eo  haiv  Times  Ophold  fortsattes  Forhandliagerne. 

Dr.  Meller  (Hammershei).      OmendskjoDt   den   srede 
Indleder  hverken   trænger  til  mio  Tak  eller  Åoerkjendelse, 
maa  jeg  dog  sige,    at  jeg   med   megen  Interesse  og  Op- 
iBserksomhed  bar  hert  dei  høist  instruktive  Foredrag,   han 
idag  har  holdt  for  os.    Ligesom  Begreberne  Frihed,  Lighed 
og  Broderskab  ere  meget  skjenne  og  for  den  ideelle  Verden 
herlige  Begreber,  der  bør  ivasrksæltes  her  paa  Jorden  for  at 
lyksaliggjøre  Menneskene,   saaledes  er  ogsaa  Formaalet  at 
udrydde   Falligdom,   Sygdom  og  al  Elendighed  et  priseligt 
Forroaal    for    Filantropien    til    Menneskehedens    Lyksalig- 
gjørelse;   men  saa  snart  vi  komme  til  Iværksættelsen  af  de 
fornødne  Foranstaltninger,   stiller  der  sig  saa  mange  Bin- 
itringer  I  Veien,   at  vi  indtil  Dato  ikke  ere  komne  ud  over 
Begyndelsen  tit  et  eneste  tf  disse  ophøiede  Formaal.     For 
at  antyde  mit  Standpunkt  til  Sagen  tillader  jeg  mig  at  for- 
tælle Dem  en  Lignelse,     i  et  stort  Land  var  hele  Befolk- 
ningen greben  af  Ideen  om  Dyrenes  Lyksaliggjørelse;   over 
Stad  og  Land  var  der  dannet  Foreninger,  alle  med  det  For- 
maal   at   forbedre  Dyrenes  Livsrorhold   og   gjøre  Livet   for 
dem   saa  behageligt  og  nyttigt,   at  de  ret  maatte  fyldes  af 
Taknemlighed  og  glæde  sig  over  den  behagelige  Tilværelse, 
LivBi    bavde    for   dem.      Der  var   saaledes    ogsaa  iblandt 
mange  andre  en  Forening  af  Damer  I  Staden,   som  havde 
aat  sig  til  Formaal  at  samle  alle  Smaadyr,  som  laa  og  væltede 
sig  i  Smuds  og  Gjødoingspøle,   hvor  de  levede  af  det  bare 
Skarn,  lugtede  saa  ilde  og  vare  saa  smudsige.   Man  samlede 
dem  i  Mængder,  toede  dem  rene  og  glædede  sig  over  deres 
smukke  Udseende,  deres  glimrende  Farver,  deres  livlige  og 
yndige  Bevægelser;  man  satte  dem  paa  Rosenblade,  badede 
dem  dygtig  i  Morgendug,   gav  dem  Ambra  og  Ambrosia  til 
Føde,  det  lifligste  og  bedste,  man  eiede.    Men  Glæden  over 
denne  Velgjerning  varede  ikkun  kort;    thi  GjødningsQoerne 
ogTort)isteme  sygnede  hen  og  døde  inden  kort  Tid,  medens 
de,  som  bleve  I  Møddingen,  levede  der  herligt  og  veltilfreds. 
—  Jeg  tror  nu  heller  ikke,  at  Interessen  hos  Befolkningen 
for   Sundhedsvæsenet    vil    kunne    skaffes   tilveie  ved  noget 
Magtbud,  men  mere  maa  vækkes  ved  Exemplets  Magt.    Jeg 
kan  aom  Exempel  herpaa  anføre,   at  eflerhaanden  som  nye 
Bygninger  opføres,   gaa  lukkede  Senge  hos  Gaardmændene 
roere  og  mere  af  Brug.     Paa  den  anden  Side  staar  Øvrig- 
heden i  visse'' Henseender  ikke  uden  al  Indflydelse,   og  jeg 
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Bkal  8aalede$  næyxie,  at  det  foroyUg  gjennem  Amtoottndene 
er  paalagt  Distriktslægerne  paa  det  nøiagtigste  at  paase,   at 
Fattighuse  og  Arresthuse  have  det  beraled«  Kubikiadbold. 
Hovedsagen  er  imidlertid,   at  Befolkningen  selv  konomer  til 
Bevidsthed  og  Anerkjendelse  af  de  h>gieiniske  Goder;    Ihi 
forinden  det  sker,  kan  man  uoder  vor  saakaldte  Selvstyrelae 
ikke  vente  at  faa  Foranstaltninger  gjenneniferte  til  Forbedring 
af  Forholdene.    Men  for  Tiden  har  vor  Almue  slet  ikke  Be« 
greb  derom   Man  maa  dernæst  ikke  gj^re  sig  for  store  Fore«* 
stillinger  eller  Forventninger  om,    hvad  d^r  kan  opnaaa  og 
udrettes,   og  eiempelvis  skal  jeg  nævne,  at  selv  i  et  Land 
som  England  er  det  farst  i  den  allernyeste  Tid,  .at  Vaeeina* 
tionen  er  bleven  en  Tvangssag.     Hvad  særlig  Meddingerne 
angaar,  skal  jeg  dog  gjere  opmærksom  paa,  at  de  efter  det 
nuværende  Agerbrug  ikke  blive  saa  gamle,   idet  de  udføres 
to  Gange   om   Aaret,   og  man  saa  meget  som  muligt  for- 
hindrer, at  de  gaa  i  Forraadnelæ.   Som  Gxempel  paa,  hvor* 
ledes   sundhedsfarlige    Forhold    ofte   blive    behandlede   paa 
Landet,   omtalte  Taleren  dernæst  i  Forbigaaeode  den  ufor- 
svarlige Henaynsløsbed,  der,  oga/ta  fra  Tilsynets  Side,  ud* 
vistes  med  Bensyn  til  Mergelgrave,  og  hvorledes  han  i  Som- 
mer nær  selv  var  omkommen  i  en  saadan«    Alligevel  er  der 
i    de    senere  Aar   sket    store   Fremskridt   med   Hensyn   tU 
Sundhedsforholdene,  og  under  den  nuværende  politiske  Koo* 
stellation  kan  der  slet  ikke  være  Tale  om  at  gjennemfare 
Love,   der  gaa  ud  paa   en  bedre  OrdnUig;   men  det  ind- 
ledende Foredrag  af  vor  ærede  Formand  var  meget  iostrnkr 
tivt,   og  det  vil  jo  blive  bekjendt  i  videre  Kredse  gjennem 
Beretningen  om  nærværende  Møde.    Jeg  er  fuldstændig  enig 
i,   at  det  er  beklageligt,    at  Universitetet  ikke  bedre  lader 
Hygieinen  vederfares  sin  Ret.     Sluttelig   meddelte  ban,   at 
Grunden  til,   at   en   Skarlagensepidemi   i  hans   Egn   havde 
grebet  saa  stærkt  om  sig,   var  den,   at  Folk  vilde  kureres 
«for  omsonst*  og,  endakjøndt  de  havde  3  Mil  til  Distrikts* 
lægen  og  kun  ^k  Mil  til  taleren,   ikke  vilde   henvende  sig 
til  ham,  men  alle  søgte  til  Distriktslægen.    Og  det  var  i  Al** 
mindelighed  den  Betniigtning,  som  laa  til  Grund  f^r  Almuens 
Opfattelse  af  saadanne  Sager.      Men  Distriktslægerne  havde 
Distrikter  paa  indtil  80,000  Individer  og  kunde  derfor  ikke 
overkomme  alle.    Det  var  ham  bekendt,  at  en  meget  dygtig 
og  drinig  Mand  havde  mistet  2  Børn,  fordi  de  maatte  vente 
2  Dage  paa  Lægehjælp. 

V.  Møller    (Hørsholm).   Mine  Herrer  I  Jeg  samstemmer 
i  Et   og  Alt  med  den  Udtalelse  af  Formanden,   at  det  var 
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ønskeligt  9  onoi  man  kunde  arbelde  hen  imdd  del  Slaalf  at 
Medicinalautorileteme,  som  have  den  bedste  Indsigt  i  Ben* 
seende  til  hygieioiske  Foranstaltninger,  kunde  faa  Baand  i 
Hanke,  naar  der  var  Tale  om  saadanne.  Om  det  vil  ake^ 
vil  Tiden  vise;  det  vil  vistnok  sko  meget  langsomt.  Men 
naar  Dr.  Bolm  har  aagt,  at  man  slet  ikke  kunde  gjare  Nogei 
mod  slige  Ulemper,  som  han  omtalte,  maa  jeg  være  af  en 
ganske  anden  IMening.  Vel  eiisterer  der  ikke  noget  Sund« 
hedspoliti  her  i  Danmark,  maaske  med  Undtagelse  afKjeben- 
havn  —  jeg  har  henvendt  mig  til  vor  juridiske  Codsulent 
derom,  og  ban  har  erklcret  msg  og  givet  mig  det  skrifliig^ 
at  der  staar  nok,  at  det  og  det  skal  og  kan  SoodbedspoUliet 
gjøre,  men  der  existerer  slet  Ikke  noget  Sundhedspoliti  paa 
Landet  -^  det  vil  sige,  naar  Berredsfogdeo  eller  Under«« 
øvrigbeden  har  med  en  Sag  at  gjare,  hvor  der  er  Tale  om 
den  offenilige  Bygieine,  kaldes  han  i  det  Øieblik  Sundheds-* 
politi,  men  i  Virkeligheden  er  der  ikke  noget  SundbedspolitL 
Han  kan  spsrge,  og  det  gjøre  vel  de  fleste  Underovfigheder, 
om  Dietriktftlfigens  Mening,  men  om  denne  oglaa  ledsager 
sin  Mening  med  gode  Gmnde,  behøver  han  ikk«  at  rette 
s%  efter  den  i  nogen  Henseende.  Saaledes  er  efter  mine 
Begreber  Sondhedspolitiet  fortiden.  Ikke  desto  mindre  har 
Embedslægen  en  betydelig  Indflydelse  og  Magt,  naar  der 
sker  et  eller  andet  MislNrug,  og  han  virkelig  alvorlig  vil  tage 
sig  deraf.  Jeg  har  haft  et  Exempel  derpaa  i  disse  DagSi 
og  der  har  jeg  endda  staaet  overfor  en  Statsautoritet,  Benii^ 
lig  Rrigsministeriet.  Dette  har  i  Usserød  Ikke  200  Alen  fra 
Sygehuset  et  Vandbassin,  et  Par  tusind  Alen  af  Areal,  som 
bruges  til  Vandværkets  Drift,  og  dette  Bassin,  der  er  opfyldt 
med  et  tykt  Lag  Dynd  og  allehaande  forraadnede  og  stin* 
kende  Gjenstandé,  vilde  man  under  en  Reparati4Mi  åf  Vand* 
hjulet  forsøge  paa  at  opmudre.  le§  nedlagde  Protest  åerif 
mod;  Birkedommeren  holdt  med  mig,  og  Opmndrings* 
arbeidet  maatte  strax  standses.  Jeg  har  haft  et  andet  TiU 
telde;  det  var  en  af  vore  store  Mænd  oppe  i  Børsholm^ 
der  vilde  forpeste  sin  Nabos  Ejælder  ved  at  lade  Sit  Mød** 
dingsVaod  løbe  ned  i  den.  Da  holdt  Birkedommeren  ikke 
med  mig;  men  jeg  skrev  til  Amtet  og  Pyslkus  samme  Bag^ 
og  der  kom  øieblikkelig  Ordre  til,  at  Maoden  skulde  indU 
stævnes  for  Politiretten,  og  Resultatet  blev,  at  han  maatte 
holde  sit  Vand  borte  fra  Kjælderen.  Man  vil  heraf  se,  at 
Lægen  i  Virkeliglteden  ikke  bar  saa  ringe  indflydelse,  siear 
ban  optræder  med  Myndighed  og  Kraft;  men  mangen  Gang 
lader  hao  det  vel  ogsaa  mangle  derpaa.     Naar  Uadeføvrig- 
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heden  ikke  vil  tage  sig  af  Sagen,  skal  man  knn  melde  det 
til  Fysikus  og  Amtmand  paa  én  Gang,  og  ville  de  heller 
ikke  Btatte  Ens  Forlangende,  skal  man  gaa  til  SandhedskoUegiet 
og  Justitsministeriet. 

Holst.  Jeg  vii  mere  som  Supplement  til  den  fore- 
gaaede  Talers  Bemærkninger  end  som  Indsigelse  tillade  mig 
at  sige,  at  det  forholder  sig  ikke  rigtigt,  at  vi  ikke  have 
noget  Sundhedspoliti;  man  har  det,  hvor  man  har  Sund- 
hedsvedtægter, og  man  kan  faa  det,  hvor  man  vil  paa  Landet, 
ved  at  indføre  Sundhedsvedtægter,  hvilket  ligger  i  enhver 
Kommunes  Haand  eller  rettere  sagt  Amtraadets  Haand  som 
overordnet  kommunal  IMyndighed.  Faktisk  er  det  derimod,  at 
vi  i  det  Hele  og  Store  ikke  have  noget  Suodhedspoliti.  — 
Jeg  skulde  nu  i  Anledning  af  disse  særdeles  vigtige  Spørgs- 
maal  —  om  hvilke  der  i  Indledningsforedraget  er  sagt  alt, 
hvad  der  behøver  at  siges  som  oplysende  Ezempler  og 
Motivering  -^  meget  tilraade,  at  for  saa  vidt  Forsamlingen 
vil  foretage  noget  Skridt  i  Sagen ,  og  navnlig  vil  vedtage 
nogen  Resolution,  den  da  i  det  Væsentlige  kommer- til  at 
gaa  ud  paa,  at  Foreningen  udtaler  Ønsket  om  1)  at  Tilveie- 
bringelsen  af  Sundhedsvedtægter  saa  vel  for  Land  som  for 
By  bliver  obligatorisk,  og  at  den  nu  bestaaende  Ret  for 
Kommunerne  til  enten  at  lade  være  at  antage  Sundheds- 
vedtægter eller,  naar  de  have  antaget  dem,  saa  næste  Aar 
at  sige  sig  fri  for  dem,  dermed  bliver  ophævet,  og  2)  — 
uden  hvilket  det  første  efter  min  Mening  ikke  vil  have  Be- 
tydning —  at  Lægerne  maa  blive  fødte  Formænd  i  Sood- 
hedskommissionerne  og  saaledes  Ledere  af  Kommissionens 
Forhandlinger.  Jeg  har  andelsteds,  hvor  jeg  har  kunnet,  be- 
nyttet Leiligheden  til  at  firemstille  Grundene  dertil,  og  jeg  skal 
her  gjentage,  at  efter  den  Erfaring,  je^  har  gjort  i  min  SOaarige 
Tjenestetid,  er  det  den  eneste  Maade,  hvorpaa  Foranstalt- 
ninger til  Sundhedsvæsenets  Fremme  kunne  faa  Fremgang, 
at  Lægerne  gjøres  til  Formænd  i  Kommissionerne,  og  at  han 
ikke  som  nu  bliver  el  uvæsentlig  Medlem,  hvilket  har  til  Følge, 
at  ban  bliver  ligegyldig  og  sløv,  fordi  hans  Forlangende  som 
oftest  bliver  afvist  eller,  hvad  der  er  lettere,  tiet  ihjel.  Jeg 
tror,  at  hvis  man  kunde  blive  enig  om  at  udtale  disse  to 
Ting  og  de  kunde  blive  gjennemførte,  vilde  alle  de  Fordringer 
være  fyldestgjorte,  som  med  Rimelighed  kunne  ventes  efter 
vor  nuværende  Lovgivning,  og  det  er  min  Formening,  at  da 
ogsaa  de  væsentligste  Krav,  som  i  Benseende  til  Sundheds* 
væsenet  kunne  stilles,  ville  blive  fyldestgjorte. 

Gold.     Det  er  en  grumme  sørgelig  Skildring  af  vore 
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bygieisinske  Forbold  fra  forsi  til  sidst,  som  Formanden 
bar  givet;  der  er  ikke  Nogen,  som  ikke  bar  følt,  hynå 
det  vil  sige,  at  flygieine  ikke  doceres  eller  saa  at  sige 
ikke  doceres  ved  Universitetet,  at  ikke  en  Prøve  deri  er 
Betingelse  for  at  faa  Embede  i  Statens  Tjeneste,  og  at  der 
bersker  et  saa  sørgeligt  Virvar  i  Sundhedspolitiets  Ret  til 
at  optræde  overfor  Misbrug  ude  paa  Landet.  Vi  se,  naar  vi 
gaa  til  et  af  vore  Nabolande,  en  stirrk  Modsætning  dertil. 
Jeg  tvivler  ikke  om ,  at  der  er  mange ,  der  læse  norsk 
Magasin  for  Lægevidenskab,  og  De  ville  der  idelig  og  idelig 
have  set,  at  der  er  vedtaget  Snndhedsvedtægter  for  dette 
eller  hint  Sogn,  helt  oppe  i  Norlandene,  bøit  op  ved  Polar* 
kredsen;  man  kan  ikke  tage  et  eneste  Hefte  af  Magnsinet  i 
Haanden  uden  at  se,  at  Sundhedsvedtægter  ere  traadte  i 
Kraft  i  et  eller  andet  Sogn  paa  de  og  de  Vilkaar.  Det  er  ikke 
store  Fordringer,  der  stilles,  men  der  er  visse  Fordringer, 
man  altid  gjenfinder.  Jeg  har  gjonnemlæst  alle  disse  Ved- 
tægter; Fordringerne  ligne  hinanden  meget,  og  de  aogaa 
for  det  første  Byggepladsen.  Hvor  der  er  Muld  eller  los 
Sand  under  Byggegrunden,  skal  det  borttages  indtil  den 
baarde  Klippe.  En  saadan  Bestemmelse  vil  ganske  vist  ikke 
passe  her;  det  vilde  være  for  dybt  at  gaa  ned  til  Kalken, 
men  saa  meget  bør  altid  fordres,  at  Grunden  skal  være 
forsvarlig  og  fri  for  Smuds.  Fremdeles  skal  i  Norge  Vaa« 
ningshuset  i  Beboelsesstuen  have  en  vis  Høide  fra  Gulv  til 
Loft;  dette  skal  være  af  sammenpløiede  Bræder,  og  der 
skal  findes  en  vis  Lysning.  I  Sammenligning  dermed  er 
det  sørgeligt,  hvorledes  det  ser  ud  i  vore  Busmandsstuer: 
Man  sænker  Grunden  saaledes,  at  Vandet  kan  løbe  ind,  og 
det  snavsede  Lergulv  staar  i  et  Sjask;  Vinduerne  ere  ikke 
til  at  aabne,  og  Loftet  hænger  Beboerne  paa  Hovedet.  Det 
er  ligefrem  forfærdeligt,  at  man  ikke  har  nogen  Bygningslov 
for  Landet;  enhver  kan  opføre  hvilke  Huler,  han  vil,  og  ind- 
logere sig  og  sin  Familie  deri  og  avle  Sygdom  og  Elendig- 
hed eller  i  det  mindste  en  daarlig  Slægt  indenfor  disse 
Vægge.  Dernæst  er  der  i  Norge  den  Bestemmelse,  at  Vaanings- 
huset  ikke  maa  hænge  sammen  med  Fjøset  eller  Udhuset, 
men  dette  skal  ligge  et  vist  Antal  Alen  derfra.  Møddings- 
bunken  skal  ligeledes  ligge  i  en  bestemt  Afstand,  og  endelig 
overholdes  det  strængt  og  under  en  alvorlig  Mulkt,  at 
Gjødningsbunken  ikke  maa  have  nogetsomhelst  Afløb  ikke 
alene  til  det  rindende  Vand,  der  benyttes  af  det  Bus  eller 
Bostelle,  som  der  er  Tale  om,  men  heller  ikke  saaledes,  at 
det  kan  forurense  Vandet  for  andre.    Det  er  sørgelig  be- 
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kjendt,  bTOiiedes  Epidemier  ere  indbragte  til  ChrlBtiania 
ved  FonireDBniDg  af  Akeraaeo.  Endelig  maa  den  Byggende 
underkaste  ain  Bygning  et  Skjøn  af  Sundbedakommissionen, 
før  han  tager  den  i  Brug.  Disse  Fordringer,  jeg  saaledee 
har  nævnt,  ere  ikke  mange  eller  store,  men  kunde  vi  faa 
dem  gjennemførte,  vilde  vi  staa  uendelig  høit  i  Forhold  til 
den  Tilstand,  der  nu  hersker,  og  som  enhver  Landlæge 
Ikender  saa  godt.  Grunden  til,  at  Sagen  har  saa  god  Frem- 
gang i  Norge,  er  den  Bestemmelse,  som  Fysikus  Holst 
nylig  har  anbefalet  at  maatte  tages  hos  os,  nemlig  at  Læ- 
gerne overalt  ere  Formænd  i  Sundhedskommissionerne.  De 
have  Initiativet  og  de  have  Ansvaret,  og  det  er  derfor,  vi 
kunne  se,  at  saadanne  Bestemmelser  kunne  vedtages  i  de 
tarvelige  Bygder  helt  oppe  i  Nordland.  Saa  længe  vi  skulle 
staae  under  Politimesteren  som  Formand  i  Sundhedskom- 
missionen, bliver  det  ikke  til  Noget;  han  er  kjed  af  at 
have  med  disse  Sager  at  gjøre,  og  derfor  skyder  han  dem 
fra  sig;  kommer  man  og  klager,  er  det  let  at  afvise  Kn, 
og  det  er  ikke  altid,  at  det  lykkes  Embedslægen  at  sætte 
sin  Fordring  igjennem,  saaledes  som  Distriktslæge  Møller 
mente,  at  han  kunde.  Men  dertil  kommer,  at  Distrikts- 
lægerne ikke  altid  kjende  Forholdene  i  deres  Distrikter; 
disse  ere  store,  paa  indtil  26  Sogne  og  med  20 — 30,000 
Mennesker,  og  det  er  mere  end  en  Mand  kan  overse,  især 
for  den  Løn,  der  ydes  en  Distriktslæge;  naar  Staten  lønner 
Distriktslægen  med  800  Rdlr.  om  Aaret,  kan  man  ikke  for- 
lange, at  han  skal  varetage  de  bygieiniske  Forbold  i  Distrik- 
tet, tilmed  da  ban  saa  skulde  reise  om  ad  hoc,  da  prak- 
tiserende Læger  have  optaget  al  Praxis,  saa  at  han  kun 
kommer  rundt  i  Distriktet,  naar  han  bar  Vaccination.  For- 
dringen om  en  Reform  af  Sundhedsvæsenet  hænger  altsaa 
sammen  med  en  Reform  af  bele  vort  Lægevæsen:  skulle 
vi  have  sat  Noget  igjennem  paa  dette  Omruade,  tror  jeg 
ikke,  at  det  vil  ske  uden  en  bel  Reform  af  Lægevæsenet. 
Jeg  tror  disse  Ting  hænge  saa  neie  sammen,  at  jeg  tør 
berøre  det  her.  Vi  have,  som  vi  alle  vide,  et  Sundheds- 
kollegium,  der  er  vor  nærmeste  Overordnede,  og  desto 
værre  tør  vi  jo  nok  sige,  at  den  Sammensætning,  Sundheds- 
kollegiet  bar  for  Tiden,  ikke  sætter  det  i  Stand  til  at  have 
det  opmærksomme  Øje  paa  alle  Misforhold  i  Landet,  som 
det  burde.  Jeg  skal  ikke  her  komme  ind  paa  Spørgsmaaiet 
om  Medicinaldirektør  eller  Sundbedskollegium.  Det  er  et 
intrekat  Spørgsmaal,  mange  stemme  for  det  ene,  mange  for 
det  andet.   Man  har  frygtet,  at  Ansættelsen  af  en  Medicinal- 
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direktor  vilde  fere  til  en  for  stærk  koncentreret  Myndighede- 
odøveUe,  og  at  det  skulde  overhovedet  være  saa  ubehageligt 
for  Lægerne,  at  de  vilde  tabe  paa  den  ene  Side,  hvad  de 
vandt  paa  den  anden.  Der  har  været  nof;et  personligt  i 
dette  Spørgsmaai;  man  bar  følt  sig  berørt  ved  at  skulle  staa 
uader  ea  saadan  enkelt  Mand;  men  jeg  tror,  at  vi  meget 
let  kunne  blive  enige  om,  at  i  Sundbedskollegiets  Sammen- 
sætning maa  der  ske  den  Forandring,  at  det  Me  kommer 
tU  at  bestaa  af  Folk,  der  ere  optagne  af  alle  mulige  andre 
Forretninger,  og  Folk,  for  hvem  det  at  være  Medlem  af 
Snndhedskoliegiet  er  en  ren  Biting.  Dertil  kommer,  at 
Dekanatforretningerne  komme  kun  igjen  én  Gang  hvert 
tiende  Aar.  Hvorledes  er  det  da  muligt  at  komme  Ind  i 
Sagerne  saaledes,  at  man  kan  have  Interesse  for  dem, 
lægge  Planer  og  føre  Planerne  igjennem?  Endelig  er  der 
den  Eiendommelighed,  at  Snndhedskoliegiet  bestaar  af 
kjøbenhavnske  Læger,  der  med  deres  udmærkede  Egen- 
skaber i  og  for  sig  have  den  store  Mangel,  at  de  ikke  kjende 
Forholdene  paa  Landet.  En  ældre  Kollega  har  fortalt  mig, 
at  han  havde  talt  med  to  af  Kollegiets  Medlemmer,  som 
havde  sagt,  at  de  kjcndte  Forholdene  overmaade  godt,  thi 
de  havde  Indberetningerne.  Det  er,  som  om  jeg  vilde  tro  at 
kjende  Møen  eller  Bornholm,  fordi  jeg  har  læst  en  Beskri- 
velse af  dem,  eller  kjøbenhavnske  Hospitalsforhold  til  Bunds, 
fordi  jeg  har  læst  om  dem.  Hvad  vilde  en  Overlæge 
sige  om,  at  jeg  kjendte  noget  til  hans  Service,  fordi  jeg 
havde  læst  om  den?  Nei,  der  skal  en  anderledes  Indtræn« 
gen  i  Forholdene,  en  fuldstændig  Leven  ind  i  d«m  for  at 
vide,  hvor  Skoen  trykker.  Allsaa  lad  Kollegiet  blive  staa- 
ende,  men  lad  det  faa  en  fast  Formand,  en  Præses,  som 
ikke  er  andet  end  Kollegiets  Formand,  som  er  den, 
der  har  Ansvaret,  og  for  hvem  det  øvrige  Kollegium  kun 
er  et  kollegialt  Raad,  men  som  selv  er  den,  der  er  ledende 
og  stadig  er  den,  der  bar  at  gjøre  med  det,  og  lad  saa 
endvidere  Kollegiet  supplere  sig  med  et  Par  Læger  fra  Lan- 
det eller  Læger,  der  have  Erfaring  fra  tidligere  Virksomhed 
paa  Landet,  og  som  nu  leve  i  Kjøbenhavn.  Der  kunde 
nævnes  Oere  Exeropler  paa  saadanne  i  Kjøbenbavn  bosiddende 
Læger,  der  ere  i  Besiddelse  af  Dygtigbed  og  Erfaring,  men 
hvis  Kræfter  man  hidtil  ikke  har  benyttet  i  Kollegiet.  Der 
er  noget  høist  besynderligt  i,  at  kjøbenhavnske  Læger,  der 
ikke  have  nogen  praktisk  Erfaring  om  Forholdene,  lede  hele 
Landets  Lægevæsen;  men  bliver  der,  som  sagt,  en  fast 
Præses  for  Kollegiet,  og  bliver  kun  et  Par  Læger  fra  Lan- 
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det  Medlemmer  af  Kollegiet,   saa  tror  Jeg,   at  det  for  én 
væsentlig   Del  kunde  klare  Sagen,  og  saa  vare  vi  ferdige 
med  den  Medicioaldirektør,  aom  mange  saa  nødig  ville  have. 
Kollegiet  kan  altsaa  blive  bestaaende,  det  kan  reformeres  og 
det  temmelig  let,  og  det  omfatter  saa  mange  gode  Kræfter, 
at  naar  de  blevs  rigtig  benyttede,  vilde  de  gjere  fuldstæn- 
dig   Fyldest;    SundhedskoUegiets    betydelige    Arbeide    med 
Hensyn  til  Sygeligheds-  og  Dedeligbedsstatistiken  viser  — 
om  ogsaa  Formen  i  en  vis  Maade  er  bleven  noget  uheldig, 
idet  mange  Læger   maa   affatte  for  mange  Lister,   navnlig 
naar   de  bo  paa  Grændsen  af  to   Distrikter  —  en  saa  aU 
vorlig  Bestræbelse  efter   Fremskridt  i  én  Retning  af  Hygi- 
einen,  at  jeg  ikke  tvivler  om,   at  Kollegiet  vil  gjere   Fyl- 
dest   med    de    nævnte    smaa    Forandringer.      Men    Boved- 
manglen    ligger   paa   et   ganske    andet   Punkt;    den    ligger 
1,    at   vi   her   i   Landet   i   Medicinal-    som    i   andre    Hen- 
seender   blive     regerede    af    Jurister,    at    de    have    Magt 
over  os,    or  det  er  en  farlig  Ting.      Jeg  sigter  ikke  til,    at 
SundhedskoUegiet  staar  under  Justitsministeriet  —  det   maa 
staa  under  et  Ministerium,  i  Preussen  er  det  Kultusministe- 
riel, i  England  Indenrigsministeriet  og  i  Norge  ligeledes  — 
men  Bovedtingen  er  kun   det,    at  Formanden  for  Kollegiet 
ikke    staar   under   en   juridisk    Departementschef.     Jeg    vil 
navnlig  lige  overfor  den  nuværende  dygtige  og  alsidige  Ju- 
stitsminister sige,  at  jeg  vilde  tro,  at  det  var  en  stor  For- 
del at  staa  under  en  Mand  som  ham  som  Hovedmand;  men 
jeg  tror,    at  det  altid  vil  være  en  stor  Fare  at  staa  under 
en  juridisk   Departementschef.     Juristerne    have    den    eien- 
dommelige  Ting,   at  de  grumme  let  tro,    at  fordi  de  have 
det  store  Kjendskab  til  Landets  Love  og  Vedtægter  og  hele 
den  gjældende  Ordning,  have  de  Kjendskab  til  alt.    Det  traf 
sig  engang  i  Sommer,    at  jeg  kom  til  at  tale  med  to  Mænd 
paa  samme  Dag;    den  ene,    som   var  Professor  og  en  be- 
tydelig  Videnskabsmand,    talte  jeg  med   om    Formiddagen, 
med  den  anden,  en  administrativ  Embedsmand,  talte  jeg  om 
Eftermiddagen.    Videnskabsmanden  kom  til  at  tale  om  forskjel- 
iige  Spergsmaal,  som  berørte  Videnskaben  ogTechniken,  og  saa 
sagde  han:  Det  er  en  eiendommelig  Ting  heri  Landet,  at  naar 
man  er  juridisk  Kandidat,  tror  man  egentlig,  at  man  er  alt,  og  at 
der  ikke  er  nogetsomhelst  Spørgsmaal,    uden  at  man  kan 
afgjøre  det,  det  være   videnskablige  eller  techniske  Spørge« 
roaal;   den   øverste  Indsigt  hviler  hos  Juristerne,  og  det  er 
dem,  der  ere  raadende.      Den  anden  Mand,    som  jeg  talte 
med,    sagde   aldeles   uafhængig   heraf  —  og  det   var    saa 
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padsigti  ttt  del  flddt  flammen  —  Bar  De  ikke  lagt  Mærke 
til,  at  der  er  egentlig  her  i  Landet  ikke  Nogen,  der  for-> 
staar  Noget  8aa  godt  som  en  jaridisk  Kandidat  med  bedste 
Karakter;  der  er  ikke  Noget,  han  ikke  kan  paatage  sig, 
ikke  nogen  Administration,  han  ikke  kan  overtage.  Vi  se, 
at  en  arbeider  i  Kultnsministeriet,  en  anden  i  Revisions- 
departementet,  en  tredie  i  Skattekontoret  og  en  Qerde  i 
et  hvilketsomhelst  Ministerium;  rundt  omkring  sidde  de  og 
arbeide  15 — 16  Aar,  og  saa  pludselig  blive  de  Dommere 
eller  gaa  ind  i  andre  Forretninger,  der  ligge  aldeles  borte 
fra,  hvad  de  hidtil  have  arbeidet  til.  Men  de  ere  udmær- 
ket skikkede  til  at  overtage  det  altsammen,  uagtet  de  i 
15 — 16  Aar  ikke  have  haft  mindste  Anvendelse  for  deres 
juridiske  Kundskaber.  Hvorledes  vilde  det  gaa  en  af  os, 
naar  ban  efter  at  have  siddet  15  Aar  i  et  Revisions-  eller 
statistisk  Bureau  skulde  gaa  ud  i  Landet  og  være  Læge? 
Jeg  tror  ikke  saa  synderlig  godt,  og  jeg  tror  heller  ikke, 
det  gaar  saa  grumme  let  for  Juristerne ;  men  i  Kraft  af  den 
juridiske  Examen  tagen  med  laud  ere  de  i  Stand  til  at  gjøre 
det,  og  gjøre  det  ganske  rolig.  I  denne  Overlegenhed  hos 
Juristerne  tror  jeg,  ligger  vor  Mangel.  Jeg  er  overbevist 
om,  at  Sundhedskollegiet  har  tilbudt  sin  Medvirken  ved  i 
det  mindste  én  gjennemgribende  Reform,  men  uden  at  finde 
Imødekommen  hos  del  Departement,  hvorunder  Kollegiet 
sorterer,  og  jeg  er  ligesaa  overbevist  om,  at  mange  Ting 
vilde  blive  lettere  fremmede,  naar  man  ikke  altid  skulde  re- 
kurrere til  en  Departementschef.  Sagen  er,  at  han  kjender 
udmærket  alle  medicinale  Lovbestemmelser;  Lægernes  Plig- 
ter og  Rettigheder,  hvad  de  skulle  udføre  og  hvad  ikke,  er 
han  paa  det  rene  med,  men  ogsaa  kun  i  jurfdisk  Hsnseende; 
det,  at  overholde  de  bestaaende  Love,  at  sørge  for,  at  der 
ikke  sker  Brud  paa  dem  og  at  de  kunne  ske  Fyldest,  kom- 
mer det  an  paa  for  ham.  Men  det,  der  er  Hovedpunktet,  det,  som 
det  kommer  an  paa  for  Tiden,  er  ikke  en  saadan  Overholdelse 
af  Love,  det  er  en  Reform  i  Lægens  hele  Stilling.  Vi  ere 
ikke  alene  til  for  at  kurere  paa  Folk,  for  at  yde  Hjælp  her 
og  der,  naar  vi  ere  i  Embedsstilling;  vi  have  et  andet  For- 
maai:  vi  skulle  stræbe  efter  bedste  Evne  al  forebygge  Syg- 
domme. Naar  man  taler  til  den  juridiske  Departemenschef 
om  dette,  er  det  noget  fremmed  for  ham;  han  har  ikke 
Hjærte,  ikke  Følelse  derfor;  det  staar  ikke  i  Loven.  For 
ham  gjælder  det  kun  om  al  overholde  det  Bestaaende,  og, 
forsaavidt  nye  Love  udkomme,  at  føre  dem  igjennem;  for 
os  gjælder  det  om  en  gjennemført  Sundhedspleie ;  kunne  vi 
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ikke  naa  d^^^rUl  med  det  gode,  saa  lad  os  tviage  ilet  igjlSD- 
nem,  lad  os  lære  Folket,  al  eHaledeft  maa  det  irære.  For  at 
konne  føre  det  igjennem,  gjslder  det  om,  at  vi  have  Myn- 
dighed; men  vi  have  ikke  Spor  af  Myndighed  for  Tiden,  og 
vi  kunne  ikke  føre  Noget  igjennem;  de,  der  ataa  over  os, 
have  heller  ikke  Myndighed,  thi  de  sortere  under  en  anden, 
som  ikke  har  Hjærtelag  for  den  Sag,  det  dreier  sig  om. 
Jeg  tror  altsaa,  idet  jeg  gaar  ind  paa  den  Fremstilling,  som 
Formanden  har  givet  af  vor  hygieiniske  Misere,  den  Ynke- 
lighedstilstand, vi  befinde  os  i,  at  skulle  vi  udrette  Noget, 
kan  det  ikke  ske  alene  ved  et  Andragende  til  Kollegiet, 
fordi  Kollegiet  igjen  er  bundet,  og  det  vil  være  tvivlsomt, 
hvad  Skjæbne  dets  eget  Andragende  vil  faa.  Jeg  tror  heller 
ikke,  vi  kunne  udrette  noget  tilstrækkeligt  derved  alene, 
at  Lægerne  blive  Formænd  i  de  eventuelle  Sundheds- 
kommissioner rundt  omkring  paa  Landet.  Nei,  hvad  der 
behøves,  er  en  Omordning  af  Distrikterne,  af  Gageforhol- 
dene, af  Distriktslæge-  og  Fysikatsinstitutionerne,  saaledes 
at  det  hele  bliver  indrettet  paa  en  saadan  Maade,  at  Embeds- 
lægerne virkelig  kunne  overse  deres  Distrikter  og  vie  disse 
deres  fulde  Kræfter,  hvad  man  ikke  kan  forlange,  at  en 
Mand  skal  gjøre  for  den  Gage,  der  nu  ydes  derfor,  naar 
Distrikterne  ere  saa  store,  som  mange  for  Tiden  ere.  Jeg 
tror  altsaa,  at  det  foreliggende  Spørgsmaal  hænger  paa  det 
nøieste  sammen  med  en  Reform  af  vore  Medicinalfurhold  i 
det  Hele;  naar  vi  kunde  faa  en  Medicinalautoritet,  ikke 
nominel  som  Sundhedskoliegiet,  men  et  virkeligt  Medici- 
naldepartement, som  kun  har  Ministeren  over  sig  og  for 
Resten  har  firie  Hænder,  og  naar  denne  Autoritet  vilde  tage 
fat  paa  Sagerne  nedad,  saa  kunde  vi  opnaa  Noget,  men  før 
tror  jeg  ikke,  at  vi  ville  formaa  at  sætte  Noget  igjennem. 

Dirigenten.  Jeg  maa  spørge  den  ærede  sidste  Taler, 
om  der  er  noget  bestemt  Forslag  til  en  Beslutning  fra 
Forsamlingen,  som  han  vil  stille. 

Cold.  Jeg  tør  desværre  ikke  komme  med  et  Forslag, 
og  jeg  skal  tillade  mig  at  sige  Grunden  dertil.  Dr.  Holm 
sagde  igaar,  jeg  tror  det  var  i  en  Skaaltale  ved  Bordet,  at 
man  er  saa  tilbøielig  til  at  tale  om  denne  •sammenløbne* 
Forsamling  fra  hele  Landet,  som  kommer  sammen  og  ved- 
tager Beslutninger,  som  man  skulde  rette  sig  efter.  Disse 
Ord  kunde  jeg  næsten  verbotenus  føre  hen,  hvor  de  høre 
hjemme,  jeg  tror,  jeg  véd,  hvor  de  passe  saa  udmærket 
godt;  jeg  ved  ikke,  om  det  var  en  Tilfældighed  eller  det 
sigtede  til,;  hvor  der  ere  brugte.     Men  min  Grund  for  ikke 
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at  ilille  et  bestemt  Porslag  er  deD,  at  man  har  ingen 
Respekt  for,  hvad  ▼!  g|øre  eller  tedtage,  at  man  ikke  bryder 
sig  om  det  Det  tusnger  sammen  med,  at  man  mangler 
fljertelag  for  Lægestanden  og  den  Kamp,  vi  have  taget  paa 
os  og  med  Guds  fljnip  skulle  gjennemfere,  om  det  end 
tager  Tid.  Som  Forholdene  ere,  tør  Jeg  ikke  stille  noget  For- 
slag, fordi  jeg  tror,  at  det  vil  falde  til  Jorden.  Skulde  der 
vere  en  eneste  Tanke,  som  jeg  her  vilde  udtale,  og  som 
maaske  kunde  tjene  til  at  formulere  et  Forslag  paa,  saa  var 
det  den,  at  Sundhedskollegiet,  der  dog  ligesom  vi  andre 
bar  Qjasrtelag  for  Lægestandens  Kamp  og  for  den  Retning, 
hvori  vi  nu  fere  den,  selv  vilde  tage  Initiativet  til  gjennem 
en  Indstilling  til  Ministeriet  at  søge  at  komme  i  en 
fdere  Stilling  og  til,  idet  det  fik  en  fast  Formand,  at 
sortere  umiddelbart  under  Ministeren,  for  at  blive  en  virke- 
lig Repræsentation  for  den  danske  Lægestand.  Jeg  er  over* 
bevist  om,  at  saa  snart  dette  skele,  skulde  nok  Impulsen 
til  en  Reform  komme  tal  at  udgaa  fra  Kollegiet.  Jeg  tør 
som  sagt  ikke  formulere  noget  bestemt  Forslag,  men  min 
Tanke  er,  at  Kollegiet  skulde  tage  Initiativet  til  at  faa  sin 
virkelige  Ret  anerkjeodt  og  komme  til  at  staa  Ministeren 
saa  nær,  at  det  kunde  forhandle  direkte  med  ham  gjennem 
sin  Formand. 

Schmiegelow.  Med  Hensyn  til  at  der  blandt  Sund- 
hedskommissionens flere  Medlemmer  I  Reglen  kun  findes  én 
Læge,  vil  jeg  bemærke,  at  det  er  saa  meget  mere  for- 
tmderligt  f  de  større  Byer,  hvor  der  er  mango  Læger,  at  de, 
som  have  Indsigt  i  Tingen,  raade  ikke  for  den,  men  der- 
imod de,  som  ikke  have  saadan  Indsigt;  og  dernæst  vil  jeg 
med  Hensyn  til  Politimesterens  Stilling  som  Formand  sige, 
at  det  ogsaa  synes  mig  lidet  heldigt;  thi  for  det  første  har 
han  ingen  Indsigt  i  Sagerne,  og  for  det  andet  er  han  som 
oftest  belemret  med  saa  mange  Forretninger,  at  han  ikke 
har  Tid  til  at  værdige  dem  nogen  tilstrækkelig  Opmærk- 
somhed. 

Colding.  Jeg  ekal  dog  oplyse,  at  i  min  Hjemstavn, 
Nyborg,  ere  to  af  Sundhedskommissionens  Medlemmer 
lægekyndige,  en  foruden  Embedslægen. 

Da  det  lod  til,  at  Ingen  mere  vilde  begjære  Ordet, 
blev  det  forlangt  af 

Jul.  Petersen.  Hvis  denne  betydningsfulde  Discus« 
aion  ikke  skal  fortsættes  længere,  vil  jeg  i  Betragtning  af 
Sagens  Omfang  og  Betydning,  for  at  vi  kunne  faa  en  Re- 
solution som  Enderesnltat  af  Forhandlingerne,  der  udtrykker, 
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hvad  der  skal  udtrykkes,  tillade  mig  at  foreslaa,  at  der  til  at 
fremkomme  med  Forslag  i  saa  Henseende  ned- 
sættes en  Bomité.  Bliver  en  saadan Resolution  vedtagen 
her,  er  jeg  vis  paa,  at  Sagen  ikke  vil  Talde  til  Jorden,  som 
Dr.  Cold  syntes  tilbøjelig  til  at  tro,  men  at  de  overordnede 
Medicinalautoriteter,  i  Fortsættelse  af  de  fomylig  udgivne 
Instruktioner  og  hvad  dertil  hører,  ville  tage  sig  af  den. 

Dette  Forslag  blev  uden  Forhandling  enstemmig  ved- 
taget. 

Efter  Forslag  af  Dr.  Jul.  Petersen  valgtes  Forman- 
den, Fysikus  Holst  og  Distriktslæge  Cold  til  Medlemmer 
af  deone  Komité. 

Mødet  suspenderedes  derefter  et  Kvarter.  Ved  dets 
Gjenoptagelse  meddelte 

Dirigenten,  at  Komiteen  var  bleven  enig  om  et  For- 
slag saalydende: 

»Forsamlingen,  der  føler  sig  gjennemtrængt 
af  Overbevisningen  om,  atOrdningen  af  Alt  Sund- 
hedspolitiet udenfor  Kjøbenhavn  vedkommende 
er  yderlig  mangelfuld,  udtaler  som  sin  Formening, 
at  en  bedre  Ordning  af  disse  for  Borgernes  Vel- 
være saa  vigtige  Forhold  først  da  kan  ventes, 
naar 

1.  den  øverste  Medicinalautoritet  bliver  et  eget 
Departement  med  sin  faste  Chef,  sorterende 
umiddelbart  under  Ministeren, 

2.  Sundhedsvedtægters  Indførelse  bliver  obliga- 
torisk for  By  og  Land  og  endelig 

3.  de  stedlige  Embedslæger  blive  de  eventuelle 
Sundhedskommissioners  Formænd.» 

Efter  en  kort  Motiverinf?  af  Formanden  paafulgte  en 
Discussion  om  de  Ddtryk  i  Forslaget:  tat  Ordningen  af  Alt 
Sundhedspolitiet  udentor  Kjøbenhavn  vedkommende  er  yder- 
lig mangelfuld*. 

Prof.  Howitz  fandt  disse  Udtryk  ufornødent  stærke,  og 
hertil  sluttede  sig  Dirigenten  og  Dr.  Hansen  (Randers), 
ligesom  ogsaa  Formanden  under  Discussionen  anbefalede 
at  vælge  en  mildere  Form,  medens  derimod  Holst  og  Cold 
fastholdt  den  foreslaaede  Redaktion  og  Sidstnævnte  alene 
vilde  gaa  ind  paa  i  Stedet  for:  «yderlig*  at  sætte:  tsær- 
deles*. 

Onder  Discussionen  fremkom  adskillige  Forslag  til  en 
forandret  Redaktion,  hvoraf  igjen  nogle  toges  tilbage. 

Efter  at  et  Forslag  af  Distriktslæge  Matthiessen:   i 
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Stedet  for  den  citerede  Passas  at  satte:  «at  Ordningen  af 
Sundhedsforholdene  paa  Landet  ikke  ere  tidssvarende*  var 
forkastet  enstemmig,  blev  et  af  Dr.  Jul.  Petersen 
stillet  Ændringsforslag,  hvorved  Forslagets  Begyndelse  redi- 
geredes saaledes: 

•Forsamlingen,,  der  føler  sig  gjennemtrængt 
afOverbevisningen  om,  atSundhedspoIitiet  uden- 
for Kjøbenhavn  er  høiest  ufuldkomment  organi- 
seret* 

vedtaget  med  20  Stemmer  mod  U. 

Det  ovenanførte  Forslag  med  den  saaledes 
vedtagne  Ændring 

vedtoges  med  alle  Slemmer  mod  1. 

Dirigenten.  Da  Tiden,  indtil  den  berammede  Tour 
til  Jjderup  og  Skarritsø  skal  gaa  for  sig,  ikke  tillader  at 
fortsætte  Mødet  længere,  vil  den  sidste  Sag  paa  Dagsorde- 
nen: aLandlægernes  Distributionsret*  ikke  kunne 
foretages. 

Jeg  takker  Forsamlingen  for  dens  Overbærenhed  med 
min  Ledelse  af  Forhandlingerne  og  haaber,  at  Alle  forlade 
dette  Møde  tilflredse  med  dets  Odbytte. 

Formanden.  Jeg  tillader  mig  paa  Forsamlingens 
Vegne  at  takke  Dirigenten  for  den  Maade,  hvorpaa  han  har 
ledet  vore  Forhandlinger. 

Mødet  hævet  KL  12. 


I.  Trier. 


H.  G.  Bondrup.    Hammer.    J.  B.  Krarup. 


IJøkMhtfi.  1.  S.  rebnar  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3""J«  Række  XXV.  Nf.  5.  6. 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 


Indhold:  l.fi.Wiii:  Oa  N{le  if  r»re  hMI«  IifektitnsjcIwMM  åamprirhtM.  SiUati! 
Bié^f  dl  m  Sudhdnlalulik  fw  Iwgwigel  Oumrk.  Sktrkiwikii  PfDdsdif 
tfriaacl  AMfrMt  !•■  Ffi|«  af  néwirjkt  Ittttmliw.  Airøp:  (Uflmeahnri  af 
TaiMB  tf  Odtrate  af  Sptbn«  ifJMitB  Bigrafiao.  Fargiftuif  wiå  Pigsklefrt. 
6 1  kl  ar:  Dei  éiufltiska  Tirkiiif  af  Citru  ctflaia«  af  Bravataa  Mffaii«.  Cripa: 
liUartikarkilfsa  kas  al  Ban.  Tabica.  Opfarériag  til  Bareditadeu  Uger.  Bat 
■a^idMka  Salakak  i  IjaMkan.  (haraift  aiir  Sji^taw,  MaM«  tf  FaMcr  i 
Ijakaibifi.    Ba^jciAijanb«. 

Om  M^i^e  af  T^re  febrile  iBfektioissjgdoimes 

Aarsagsftrkold, 

Af  F^slkas  Dr.  H.  G.  Weis. 


(PorUat,  se  Nr.  3.) 

Till.    TyfeM  feber. 

Den  tyfoide  Febers  Aarsageforhold  er  og  har  længe  været 
et  staaeode  Stridsspergsmaal  mellem  Lægerne.  Nogle  til« 
lægge  den  udelukkende  en  avtokton  Oprindelse  og  Ud- 
bredelse som  Produkt  af  slet  Hygiejne,  særligt  raadne  organi- 
ske Stoffer,  Andre  indrømme  Muligheden  af  dens  Udbredelse 
ved  et  Miasma,  der  er  udviklet  under  en  avtoktont  opstaaet  Epi- 
demi, atter  Andre  anse  vel  den  avtoktone  Oprindelse  som  den 
almindelige,  men  indrømme  tillige,  at  baade  de  første  og  de 
senere  Sygdomstilfælde  ofte  skyldes  specifik  Smitte,  medens 
Andre  vende  Forholdet  om,  og  tillægge  denne  Smitte  Hoved- 
rollen. Endelig  benægte  senest  Andre  aldeles  Muligheden 
af  en  avtokton  Oprindelse  og  udlede  alle  Sygdomstiifældene 
udelukkende  fra  specifik  Smitte. 

Angaaende  denne  Smitte  er  man  Igjen  uenig  om,  hvor- 
vidt det  hertil  hørende  Stof  kan  overføres   direkte  fra  den 

34Je  Rckk«.  254e  Hd. 
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Syge  til  den  Sunde,  og  altsaa  ftildt  uddannes  i  den  Sjgea 
Legeme,  eller  om  det  først  bliver  skikket  til  at  forplante 
Sygdommen,  naar  det,  efter  at  have  forladt  den  Syges  Legeme, 
i  et  eller  andet  Medium  har  modtaget  yderligere  Uddannelse. 

Med  Hensyn  til  det  sidste  Alternativ  er  der  Igjen  for- 
skjelligo  Meninger,  idet  Nogle  antage,  at  dette  Medium  i  Al- 
mindelighed er  de  Syges  Udtømmelser  gjennem  Tarmkanalen, 
Lungerne  eller  Huden,  særlig  de  første,  bvad  der  Jo  ligger 
nær  ved  en  direkte  Overførelse.  Andre  saa  Sygdommen 
forplantet  gjennem  Kl«der,  Linned  og  andre  Effekter,  Senge- 
klæder, Sengehalm,  Smuds  m.  m.  Andre  antage,  at  Smit- 
stoffet for  at  kunne  forplante  Sygdommen  maa  yderligere 
udvikles  og  derfor  gjennem  Udtømmelserne  nedlægges  og 
opbevares  i  forraadnede  organiske  Stoffer,  i  Latriner,  inQltreret 
Byggegrund,  hvorfra  det  igjen  efter  Uddannelsen  udføres 
gjennem  Drikkevandet  eller  Grundluften.  Senest  har  man 
(Petttenkofer)  foruden  de  raadne  organiske  Stoffer  i  Bygge- 
grunden og  det  deri  nedlagte  speci&ke  Smilstof  til  Frem- 
kaldelse af  tyfoid  Feber,  ligesom  af  Kolera,  anset  endnu  ot 
3dje  Medium  eller  Forhold  nødvendigt,  uden  dog  hidtil  at 
kunne  angive  dette. 

Den  avtoktone  Oprindelses  Forfægtere  vare  og  ere  sær- 
ligt Lægerne  i  de  store  Byer,  hvor  Forbindelsen  mellem  de 
enkelte  Sygdomstilfælde  kun  vanskeligt  kan  følges,  og  Læ- 
gerne ved  vel  indrettede  Hospitaler,  hvor  Sygdommen  paa 
Grund  af  god  Ventilation,  gode  Rumforhold  og  god  Hygiejne 
ikke  let  ses  forplantet  ved  Smitte.  Her  uddanpes  de  unge 
Læger,  og  herfra  gaa  mange  af  dem  som  svorne  Tilhængere 
af  den  tyfoide  Febers  avtoktone  Oprindelse  ud  i  Landet; 
hvorefter  de  i  Tillid  til  deres  Lærers  Ord  holde  fast  ved 
denne  Tro,  indtil  den  senere  eller  tidligere  forsvinder  ved 
de  Bjendsgjerninger,  som  Sygdommens  Vandringer  i  de  mere 
overskuelige  Landboforhold,  og  særligt  de  tyndere  befolkede 
Egne,  fremstille  for  dem. 

And  ral,  en  af  denne  Læres  mest  fremragende  For- 
fægtere, paastaar  i  Modsætning  til  Louis,  Ghomel,  Gri- 
s  o  Ile  aldrig  at  have  set  hverken  i  Paris  eller  dets  Hospi- 
faler  et  Tilfælde,  hvori  den  tyfoide  Feber  blev  forplantet  ved 
Smitte,  ikke  engang  ved  Benyttelsen  af  en  Seng,  som  nylig 
var  forladt  af  en  af  denne  Sygdom  lidende  Syg.  Naar  den 
hersker  epidemisk,  tilskriver  han  dette  de  lokale  Forhold. 

C  anstalt  anser  den  tyfoide  Febers  avtoktone  Op- 
rindelse og  dens  Udbredelse  ved  et  Miasma  for  det  Almin- 
delige, men  erkjender  ogsaa,  at  den  ikke  sjældent  skylder  et 
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Sroitfliof  begge  Dele,  og  at  man  da  kan  feJge  dens  0|»fiii« 
debe  og  Udbredelee  fra  Hos  til  Hue  og  fra  Landel^  til 
Landsby.  Hao  anser  de  Syges  Udtenamelser  og.  Uddonst« 
nioger  for  Bsrere  af  SmitteD,  og  for  ham  ere  de  med  tyfoide 
Epidemier  samtidige  saakaldte  gastriske  Pebere  ikke  andet 
end  lettere  Tilfælde  af  tyfoid  Feber. 

Grisolle  indrømmer  den  tyfoide  Pebers  Smitsomhed, 
men  antager,  at  dens  Opkomst  og  Udbredelse  i.  Almindelighed 
ikke  skyldes  Smitten  men,  ligesom  næsten  alle  andre  epide« 
miske  Sygdomme,  en  endnu  okjendt  Aarsag, 

G  riesinger  tror,  at  den  tyfoide  Peber  kan  opstaa 
avtoktont,  fremkaldt  ved  raadae  Substanser,  som  spises^ 
drikkes  eller  indaandes;  at  den,  som  af  Landlægerne  iagt«* 
taget,  er  smitsom  saa?el  onder  Epidemier  som  ved  sporadiske 
Tilfælde;  at  dens  Smitsomhed  er  forskjellig  under  de  for* 
skjellige  Epidemier;  at  Smitstoffet  synes  at  findes  i  de  Syges 
Ddtømnielser;  at  Sygdommen  i  store  Byer  er  stationær  med 
mer  og  mindre  Udbredelse  og  her  sa&rilg  skyldes  den  med 
raadne  organiske  Stoffer  gjennem trængte  Grund ;  a  k  Sygdommen 
paa  Landet  oftest  Ondes  i  smaa  Epidemier,  som  forplantes 
ved  Smitte;  at  overbefolkede  Buse  og  Soveværelser  med 
slet  LuR,  særligt  fra  Latriner  m.  m.,  ofte  afgive  Brændpunkter 
for  Sygdommen;  at  saavel  tyfoidt  Smitstof  som  en  til  Frem* 
kaldelse  af  tyfoid  Peber  tilstrækkelig  slet  Hygiejne  ofte  ere 
tilstede  uden  at  blive  opdagede;  at  Epidemierne  fortrios- 
vis  bolde  sig  til  lavt  liggende,  fugtige,  fattige  Kvarterer, 
ofte  kun  til  Huse,  men  at  Smitten  oftest  er  Sygdommens 
væsentlige  Udbreder;  at  de  lokale  Forhold  kun  have  ringe 
Indflydelse  under  stærke  Epidemier;  at  Smitten  fra  stærkt 
udviklede  Sygdomstilfælde  oftest  forplantes  med  lignende 
stærke,  fra  svagt  udviklede  med  svage;  at  det  til  Diagnosen 
af  tyfoid  Feber  ofte  er  nedvendigt  at  se  hen  til,  om  der 
ellers  findes  saadan  Sygdom  i  Egæen,  navnlig  nogen  Epidemi. 

I  Birsch*s  Jahrsb.  1873  findes  et  Eitrakt  af  Bier- 
mer  s  Afhandling  om  den  tyfoide  Febers  Oprindelse  og  Ud* 
bredelse,  hvori  paastaas,  at  tyfoid  Feber  aldrig  opstaar  af 
de  almindelige  skadelige  Forhold,  som  fremkalde  Tarmkatarr, 
navnlig  ikke  af  Raaddenhedsprodukter.  Var  dette  muligt,  saa 
maatte  Sygdommen  være  langt  almindeligere,  særligt  paa 
Landet.  Den  putride  Infektion  er  vel  for  tyfoid  Feber  et 
Aarsagsmoment,  men  kun  som  Støtte  for  den  spccifike 
Smitte.  Tyfoidt  Smitstof  reproduceres  ikke  som  Koppesmit* 
stof  mest  i  den  Syge,  men  det  tildannes  efter  at  være  ud«> 
ført    gjeunem   Udtømmelserne   til   Drikkevandet,    Grunden^ 
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Luften,  Klæder,  Lioned  m.  m«,  og  det  flremkalder  gjeoDeni 
BrøndeDe  Husepidemier,  gjenDem  fælles  VaDdledoioger  By- 
epidemier.  Luften  faar  Sinittetilaætning  fra  Latriner,  Klæder, 
Linned  oi.  m.,  der  ere  tiiaølede  med  de  Syges  Ddtømmelser. 
1  Luften  føres  Smitstoffet  ikke  langt,  den  tilintetgjør  det. 
Dets  Reproduktion  i  Grunden  afhænger  af  dennes  Indhold 
af  raadne  Sloffer  og  Fugtigbed.  Det  trives  bedst,  naar 
denne  synker,  men  ofte  er  Sygdommen  uafhængig  af  disse 
Forbold. 

De  norske  Læger  ere  temmelig  enige  i,  at  anse 
Smitstoffet  for  den  tyfoide  Febers  almindelige  Ophav  og 
Udbreder.  Der  findes  i  norsk  Magasin  forskjellige  Udtalelser 
i  denne  Retning  af  Holmboe,  Biedenkap,  Korin, 
Wiesener,  Møller  o.  fl«  De  have  i  de  tyndt  befolkede 
Egne  næsten  altid  kunnet  følge  Sygdommens  Forplanteise 
ved  Smitte,  direkte  fra  Syg  til  Sund  og  indirekte  ved  sunde 
Personer,  Effekter,  inficeret  Drikkevand,  inficeret  Mælk. 
Sygdommen  udbreder  sig  i  Norge,  især  ved  de  store  Sam- 
linger af  Mennesker,  ved  Fiskerierne,  Markeder,  Lejrøvelser; 
og  herfra  føres  den  til  de  forskjellige  Hjem  og  danner  der 
Epidemier,  fra  hvilke  den  igjen  forplantes  videre. 

Wiesener  behandlede  i  Bergen  40  tyfoide  Febere,  af 
hvilke  kun  5  ikke  gave  Anledning  til  videre  Forplantning  af 
Sygdommen. 

Distriktslæge  Cold  i  Frederiksværk  omhandler  i  sin  til 
den  Brysseler  Kongres  indsendte  Afhandling,  en  tyfoid  Epi- 
demi i  Egnen,  April  1859— Mai  1860,  med  135  Syge,  18  Døde, 
i  hvilken  Sygdommen  ved  personlig  Smitte  førtes  fra  Sted 
til  Sted  i  Afstand  af  Vt— 1  Mil  og  udbredte  sig  overalt, 
hvor  den  indførtes,  til  8  Steder  med  10  Familier,  dels  Lands- 
byer, dels  isolerede  Gaarde,  dels  isolerede  Huse.  Med  Und- 
tagelse af  4  Syge,  som  ikke  bleve  udspurgte,  saa  han  her 
ingen  Syg,  som  ikke  vedøpersonlig  Smitte  havde  paadraget 
sig  Sygdommen.  Den  blev  hist  og  her  undgaaet  ved  Isole- 
ring; men  Alle  de,  som  hjalp  de  Syge,  bleve  angrebne  og 
udbredte  derved  Sygdommen,  hver  i  sit  Hjem.  Han  under- 
søgte ikke,  hvorvidt  Smitten  ogsaa  blev  ført  ad  andre  Veje, 
som  Drikkevand,  Mælk,  Grundvand;  den  personlige  Smitte 
fandtes  som  anført  overalt,  og  dermed  lod  han  sig  nøje. 

Grisolle    omtaler    en   Afhandling    af  Gendron    om 
tyfoide  Epidemier  i  sroaa  Lokaliteter,  i  hvilken  denne  efter 
'Grisolie*s  Mening  har  bevist:  at  den  tyfoide  Feber  kan  for- 
plantes  umiddelbart   ved  Berørelse   med    de  Syge   og    ved 
Ophold   i   deres  Atmosfære;   middelbart  gjennem  Personer 
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eller  Effekler,  som  have  vsret  i  Nærheden  af  eller  i  Be- 
rørelse  med  de  Syge;  al  Smitstoffets  Virken  er  afhængig 
af  de  Syges  Tal  og  Samfærdselens  Hyppighed  men  uaf- 
hængig af  Bygiejoen;  at  den  tyfoide  Feber  sjældent  smitter 
i  de  første  H  Dage,  mest  i  3dje  til  6te  (Jge.  GrIsoUe  anser 
dette  for  paalidellgt,  men  antager  dog  en  avtokton  Oprin- 
delse for  mulig,  endog  meget  hyppigere  end  Oprindelsen 
ved  Smitte. 

Efter  Uirsch*s  geografiske  Pathologi  er  den 
tyfoide  Feber  kun  lidet  afhængig  af  de  klimatiske  og  Tern« 
peratur-Forhold  eller  af  Højden.  Den  trives  bedst  i  et 
smudsigt,  snævert,  overbefolket,  fugtigt  Lokale«  i  Huse  og 
Gader  med  stiltestaaende  ved  Effluvia  forpestet  Luft,  i  store 
Byer  og  paa  fugtig  Grund,  som  er  gjennemtrængt  af  raadne 
organiske  Stoffer.  Den  forplantes  ved  en  specifik  Gift,  som 
ikke  opstaar  ved  de  nævnte  Forhold,  der  kun  begunstige 
dens  Udvikling. 

Virchow  ytrer  sig  i  sit  Arkiv  i  anden  Retning.  For 
ham  har  Smitten  mindre  Betydning  ved  Forplantningen  af 
den  tyfoide  Feber,  medens  han  dog  ilcke  kan  benæ,gte  den. 
Hovedsagen  er  for  ham  de  forraadnede  organiske  særligt 
fækale.  Stoffer,  som  give  en  specifik  Tilsætning  til  Luften  og  til 
Drikkevandet;  hertil  kommer  Overbefolkning,  fugtig  Grund, 
Anslræogelser  og  alt,  hvad  der  kan  fremkalde  Tarmkatarr. 
Sluttelig  indrømmer  han,  at  han  dog  senere  har  skiftet  Mening 
og  for  denne  Sygdoms  Vedkommende  er  bleven  Kontagionist. 

Der  findes  i  Hirsch*s  Jahrsb.  Udtalelser  fra  engelske 
Læger,  Corfield,  Robinson  og  Pratt,  Fattiglæge  i  Ir- 
land, i  hvilke  disse,  støttede  til  deres  egen  Erfaring,  aldeles 
benægte  Muligheden  af,  at  tyfoid  Feber  kan  opstaa  alene  af 
uhygiejniske  Forhold.  Dersom  dette  var  Tilfældet,  maatte 
Sygdommen  have  en  ganske  anden  Udbredelse,  tildels  Be- 
folkningen forlængst  være  uddød. 

Paa  den  anden  Side  har  samme  Tidsskrift  en  fra^The 
Lancet*  taget  Udtalelse  af  Jenner,  der  anser  en  avtokton 
Oprindelse  af  den  tyfoide  Feber  for  ikke  alene  mulig,  men 
endog  temmelig  almindelig,  da  man,  dersom  dette  ikke  var 
Tilfældet  som  oftest  maatte  kunne  eftervise  dens  Oprindelse 
og  Gang,  ligesom  man  kan  det  ved  Kopper,  der  dog  ere 
langt  mere  smitsomme  end  tyfoid  Feber  og  derfor  maa  have 
et  langt  kraftigere,  paa  længere  Afstand,  og  i  mindre  Dosis 
virkende,  følgelig  mindre  let  efterviseligt  Smitstof.  Et 
indført  Tilfælde  af  Kopper  paa  et  koppefrit  Sted  firemkalder 
næsten  altid  flere  Tilfælde;  men  han  har  aldrig  set  et  Til- 
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fifide  af  indført  lytoid  Feber  fremkalde  nye  Tilfælde,  med 
mindre  den  Syges  Ddtømroelser  kom  i  Berørelse  med  Drikke- 
vandet, og  da  Mange  bleve  angrebne.  Tyfoid  Peber  har  for 
ham  saa  ringe  Smitteevne,  at  Smitstoffet  maa  være  længe 
indaandet  eller  indfort  i  Tarmkanalen  for  at  bevirke  et  nyt  Til* 
fælde  af  Sygdommen.  Sygdommen  maatte  i  de  fleste  Til- 
fælde, særligt  i  isolerede  Huse,  ktinne  efterspores  til  sin  Kilde 
naar  denne  altid  maatte  søges  i  de  Syges  Udtømmelser;  men 
dels  kan  denne  Oprindelse  i  mange  Tilfælde  ikke  eftervises, 
dels  er  der  tilstrækkelig  mange  Tilfælde,  som  gjøre  det  sand- 
synligt, at  uren  Tilsætning  alene,  uden  tyfoid  Odtømmelse, 
ligesom  langvarig  Indaanding  af  Kloakluft,  kan  fremkalde 
tyfoid  Feber. 

Niemeyer  indrømmer  vel  et  Kontagium  for  den  tyfoide 
Feber,  men  mener,  at  den  opstaar  og  udbredes  langt  sjæld- 
nere ved  dette  end  ved  Miasma.  En  vigtig  Rolle  ved  Dan- 
nelsen af  Tyfoid-Gift  spiller  Forraadnelsen  af  dyriske  Sub- 
stanser og  de  derved  dannede  Stoffer,  naar  de  optages  i 
Spise,  Drikke  eller  Luften.  Der  haves  Cxempler  paa,  at  et 
stort  Antal  Mennesker  fik  Tyfus  efter  at  have  spist  raaddent 
Kjed  eller  drukket  Vand  af  en  Brønd,  der  havde  faaet  Til- 
sætning fra  en  Latrin.  De  stadige  og  hyppige  Tilfælde  af 
tyfoid  Feber  i  store  Byer,  som  undertiden  danne  Epidemier, 
synes  at  bero  paa  de  mange  raadne  Stoffer  i  Grunden« 
Det  er  dog  ikke  disse  Forraadnelsesprodukter  selv,  som 
fremkalde  den  tyfoide  Peber,  men  i  dem  dannes  den  Gift, 
hvoraf  Sygdommen  fremkaldes. 

Som  bekjendt  have  Buhl  og  Pettenkofer  i  MQnchen 
opstillet  og  forfægtet  den  Mening,  at  den  tyfoide  Peber 
næsten  udelukkende  fremkaldes  ved  en  vexlende  Grundvand- 
stand.  Buhl  havde  for  1856 — 63  sammenstillet  Dødstil- 
fældene  af  Tyfus  i  det  almindelige  Hospital  med  Iagttagelser 
af  Grundvandfihølden  og  derved  fundet  en  regelmæssig 
Sammentræffen  af  Grundvandssynken  og  Tyfusstigen  og  om- 
vendt; og  senere  udkom  der  et  Kort,  som  viser  Tyfusdøde- 
ligheden i  hele  Byen,  og  som  sammenholdt  med  Grund- 
vandsundersøgelser giver  det  samme  Resultat. 

I  en  Tid  af  14  Aar,  i  hvilken  Grund  vandstanden  i 
MQnchen  blev  iagttaget,  forekom  der  efter  Buhl  tre  store 
Tyfusepidemier;  den  heftigste  i  1868  var  samtidig  med  den 
dybeste  Vandstand,  den  næst  heftigste  Epidemi  1866  sam- 
tidig med  den  næst  dybeste  Vandstand  og  den  tredje  hef- 
tigste Epidemi  i  1864  med  den  tredje  dybeste  Vandstand. 

Denne  Lære  om  den  tyfoide  Febers  Afhængighed 


71 


af  GrandvtDdstanden  er  oftere  bleveo  drøftet  i  MOn- 
cbeo  og  oftere  angrebet  og  forståret  baade  af  mQnchener 
og  aodre,  issr  tyske  Læger,  og  ArgumentationeD  synes  ofte 
paa  begge  Sider  at  bave  været  titdeis  meget  ensidig,  tildels 
meget  tynd.  Saavidt  jeg  skjenner,  er  man  dog  senere  bleven 
noget  mindre  eiklnsiv  og  roere  enig  om,  at  den  ikke  pssser 
paa  alle  Steder  og  i  alle  Forhold;  at  den  vel  kan  passe  paa 
store  Byer  med  pores  Grund,  der  har  betydelig  Tilsætning 
af  forraadnede  organiske  Stoffer,  særligt  fækale,  men  almin- 
delig ikke  paa  Landboforbold. .  Den  er  saatedes  bleven  prøvet 
i  Basel  gjennem  en  lang  Række  Aar  og  i  ZQrich  uden  at 
findes  holdbar,  medens  den  paa  andre  Steder  fik  fuld  Til- 
slutning. 

I  de  danske,  norske  og  engelsk«  Beretninger  er  Grund- 
vandets Forbold  til  tyfoid  Feber  mindre  fremhævet,  vel  næppe 
synderlig  undersøgt;  man  bar  fortrinsvis  set  efter  de  almin- 
delige hygiejniske  Forhold  og  den  personlige  Smitte,  i  Eng- 
land tillige  efter  Smitten  gjennem  Vand  og  Mælk. 

Forkæmperne  for  Læren  om  Grundvandets  Indvirkning 
paa  den. tyfoide  Feber  ville,  eller  rettere  vilde  tidligere,  al- 
deles ikke  indrømme  Muligbeden  af  noget  andet  virksomt 
Aarsagsmoment,  hverken  den  direkte  eller  den  indirekte 
Smitte;  særligt  have  de  talt  og  skrevet  stærkt  mod  Antagelsen 
af  Drikkevandet  som  Forplanter  af  Sygdommen.  Men  vi 
have  altfor  mange  Beretninger  om  Epidemier,  i  bvilke  den 
tyfoide  Feber  aldeles  tydeligt  er  bleven  forplantet  ved  Drikke- 
vand med  uren,  fækal  og  vel  altid  tyfoid  Tilsætning,  fra 
Brønde  til  disses  Omraade  og  fra  fælles  Vandledninger  til 
deres  Omraade,  til  at  denne  Forplanteise  mere  lader  sig 
benægte  eller  overse.  Det  er  mig  ikke  heller  forklarligt, 
hvorledes  Grundvandet  i  de  Byer,  hvor  Drikkevandet  tages 
fra  Brønde  og  hvor  det  allsaa  staar  i  direkte  Forbindelse 
med  Grundvandet,  som  jo  har  Adgang  til  Brøndene,  skal 
kunne  afgive  noget  Smitstof  til  Luften  uden  tillige  at  afgive 
det  til  {{rønden  og  Drikkevandet;  det  bliver  derfor  nødven- 
digt at  anerkjende  baade  Drikkevandet  og  Grundvandet,  eller 
rettere  Grundlufteo,  som  et  af  den  tyfoide  Febers  Aarsags- 
momenter,  som  Bærer  af  de  deri  nedlagte  og  maaske  videre 
udviklede  Smitstoffer. 


Til  Belysning  af  den  her  omhandlede  Sag  skal  jeg  med- 
dele et  kort  summarisk  Uddrag  af  Hirsch*s  Jahrsb. 
for  1871 — 75,  det  danske  Sundhedskollegiums  Aars- 
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beretniDger  [for  1865—74,  og  det  norske  med.  Dep. 
BeretDing  for  1860*-^65. 

I  Hirse h*8  Jahrsb.  findes  korte  Referater  fra  Tysk- 
land og  England,  tildels  ogsaa  fra  Danmark  og  Norge,  an- 
gaaende  en  Del  tyfoide  Epidemier,  særligt  med  Bensyn  til 
deres  Aarsagsforhold.  Af  disse  Epidemier  vare  36  ind«- 
førte  eller  udbredte  ved  Smitte,  ved  15  fandtes  baade  Smitte 
og  slet  Hygiejne  som  Aarsagsmomenter,  og  for  37  blev  slet 
Hygiejne  anset  for  det  væsentligste. 

Med  Hensyn  til  Smitten  forplantedes  denne  ved  8  Epi- 
demier hovedsagelig  direkte  fra  Syge  til  Sunde,  ved 
1  Epidemi  gjennem  tredje  rask  Person,  ved  2  gjen- 
nem  Effekter,  ved  H  gjennem  Drikkevand  med  TiU 
sætning  af  de  Syges  Udtømmelser,  ved  11  gjennem  Mælk 
med  Tilsætning  af  de  Syges  Udtømmelser,  mest  ved  Hjælp 
af  Vandet,  hvormed  Fadene  bleve  skyllede  eller  Mælken  for- 
tyndet. 

Med  Hensyn  til  de  uhygiejniske  Forhold  bestod 
disse  ved  15  Epidemier  i  Drikkevand  med  fækal  (ikke 
tyfoid)  Tilsætning,  ved  7  i  Drikkevand  med  anden  uren  Til- 
sætning, ved  3  i  Mælk  med  fækal  (ikke  afgjort  tyfoid)  Til* 
sætning  fra  Latrinen  gjennem  Brøndvandet,  ved  7  i  raadne 
Uddunstninger  fra  gamle  Møddinger,  Latriner  m.  m.,  ved 
4  i  Grund  og  Grundvand  med  raadden Tilsætning,  ved  1  i 
lav  Grundvanstand. 

Sundhedskollegiets  Aarsbcretninger  i  Forbin- 
delse med  en  Del  mig  fra  Kolleger  tilsendte  Meddelel- 
ser og  med  nogle  af  mine  egne  Optegnelser  fra  tidligere 
Tid  indeholde  forskjellige  Referater  om  en  Del  tyfoide  Epi- 
demier, af  hvilke  det  med  Hensyn  til  Aarsagsforholdene  ses, 
at  78  Epidemier  vare  indførte  eller  udbredte,  oftest  baade 
indførte  og  udbredte  ved  Smitte;  ved  22  Epidemier  antoges 
baade  Smilte  og  slet  Hygiejne  som  Sygdomsaarsag,  56  tii- 
skreves  fortrinsvis  slet  Hygiejne. 

Smitten  forplantedes  ved  74  Epidemier,  foruden 
ved  et  uangivet  Antal  direkte  fra  de  Syge;  ved  3  Epi- 
demier gjennem  Drikkevandet  med  tyfoid  Tilsæt- 
ning af  de  Syges  Udtømmelser  og  ved  1  gjennem 
Mælk,  som  havde  tyfoid  Tilsætning  gjennem  de 
Syges  Uddunstninger. 

De  uhygiejniske  Forhold,  der  her  antoges  som 
eneste  eller  medvirkende  Sygdomsaarsag,  vare  ved  2  Epide- 
mier Drikkevand  med  fækal  Tilsætning,  ved  18  Epidemier 
Drikkevand  med  anden  uren  Tilsætning,   ved  10  Epidemier 
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raadna  Dddunstninger;  14  Fpidemier  tilskreves  lav 
GruDdvandstand,  6  Gruod  og  Grandvand  med 
raaddeo  TilsætDing,  6  OverbefolkDing. 

I  nordisk  med.  Archiv  for  1869  findes  til  Oplysning 
om  den  tyfoide  Febers  Aarsagsforhold  et  af  den  norske 
Distriktslæge  Homann  gjort  Uddrag  af  det  vedkommende 
Departements  Beretninger,  hvoraf  ses,  at  der  i  1860  i  Norge 
i  11  Amter  kom  3106  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  under 
Lægehandling,  i  1861  i  10  Amter  2366,  i  1862  i  9  Amter  2437, 
i  1863  i  12  Amter  3268,  i  1864  i  15  Amter  4963,  i  1865 
i  17  Amter  5121;  altsaa  i  5  Aar  18155  Syge. 

Disse  Syge  vare  hvert  Aar.  fordelte  i  flere,  tildels  mange, 
smaa  lokale  Epidemier;  og  der  var  blandt  disse  Epide- 
mier ikke  en  eneste,  i  hvilken  de  vedkommende 
Læger  ikke  kunde  paavise,  hvorledes  Sygdommen 
var  baade  indført  og  udbredt  ved  Smitte. 

Det  overvejende  største  Antal  af  Epidemier  og  enkelt- 
staaende  Tilfælde  indførtes  fra  Kystfiskerierne,  hvor  de  til 
Fiskeri  mødende  Bønder  samles  i  overfyldte  og  urenlige 
Logihuse,  i  hvilke  man  gjennem  flere  Aar  benytter  den 
samme  Sengehalm  med  det  deri  opbevarede  Smitstof,  og 
hvorfra  Bønderne  (il  deres  Hjem  medbringe  i  deres  Legemer 
en  begyndende,  udviklet  eller  nylig  overstaaet  Sygdom,  eller 
i  deres  Klæder  dennes  Smitstof. 

Et  mindre  Antal  Epidemier  var  indført  dels  fra  de  store 
Byer,  dels  fra  Landet. 

Disse  Sygdomstilfælde,  særligt  de,  som  forekom  paa 
Vestlandet,  vare  omtrent  udelukkende  alle  tyfoide  Febere  i 
mer  eller  mindre  udviklet  Grad. 

Homann  har  tidligere  i  norsk  Magasin  givet  Medde- 
lelse om  en  tyfoid  Epidemi,  som  indførtes  ved  Smitte,  og  i 
hvilken  Sygdommens  Udbredelse  er  bleven  fulgt  i 
2  Aar  fra  1864,  gjennem  700  Personer,  og  hvis  Spor 
han  endnu  i  1870  kunde  eftervise. 

Med  Bensyn  til  den  tyfoide  Febers  Forpiantelse  gjennem 
3dje  sund  Person  har  Distriktslæge  Steenberg  i  Grenaa 
meddelt  mig  to  saadaone  Tilfælde. 

Ved  det  ene  mener  han  bestemt  selv  at  have  været  dette  Hellem« 
led,  idet  han  ander  Beliandlingen  af  en  Tyfusepidemi  paa  Landet  bragte 
Smitten  til  en  V4  Mil  fjærnet  Gaard,  hvor  to  Børn  bleve  angrebne,  og 
hvor  der  ilike  var  noget  andet  Aarsagsmoment.  Ved  det  andet  aaa  ban, 
at  en  Kone,  som  plejede  sin  andetsteds  tjenende  Søn  i  en  tyfoid  Feber, 
oden  selv  at  blive  syg,  forplantede  Sygdommen  til  sine  hjemme  værende 
to  Døttre,  der  ikke  paa  anden  Haade  kunde  bave  erhvervet  den. 
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Med  Hensyn  til  Sygdommens  Forplantelse  gjenoem  Ef- 
fekter har  han  meddelt  et  Tilfælde,  i  hvilket 

en  Kone  gJeoDeniglk  en  udTlUet  Tyfus  umiddelbart  efler  at  have  vadaket 
en  Del  Linned,  aom  havde  været  brugt  af  Tyfusayge,  og  hvor  der  ikke 
fandtea  noget  andet  rimeligt  Aaraagamoment 

Steenberg  anser  forøvrigt  den  tyfoide  Febers  avtoktone 
Oprindelse  for  temmelig  almindelig,  hvad  han  støtter  sær- 
ligt derpaa,  at  han  i  de  første  7  Aar  i  sit  nnbavende  store 
Lægedistrikt  kun  traf  den  tyfoide  Feber  med  sjældne  og 
isolerede  Sygdomstilfælde,  mellem  hvilke  han  aldrig  fandt 
nogen  Forbindelse.  I  1864  blev  derefter  Sygdommen  ind- 
ført ved  en  efter  østerrigsk  Fangenskab  hjemsendt  syg  Soldat 
og  bar  herefter  holdt  sig  stationær  i  Lægedislriktet,  dels 
med  enkeltstaaende  Sygdomstilfælde,  dels  med  mindre  og 
større  Epidemier.  Ban  anser  Grenaa  By,  hvor  tyfoid  Feber 
stadigt  flndes  hos  den  arbejdende  Klasse,  for  Sygdommens 
Brændpunkt,  fra  hvilket  den  af  og  til  udbredes  til  Landboernei 
som  staa  i  stadigt  Samkvem  med  den  nævnte  Klasse  og  til- 
dels ere  i  Slægt  med  den,  og  han  kan  nu  som  oftest  for- 
følge Sygdommens  Forplantelse  ved  direkte  eller  indirekte 
Smitte,  hvorvel  ofte  først  efter  lang  Søgen. 

Det  vil  forøvrigt  næppe  give  nogen  nyttig  Oplysning 
med  Hensyn  til  den  tyfoide  Febers  Forplantelse  ved  per- 
sonlig Smilte,  derom  at  give  mere  detaillerede  Meddelelser, 
end  allerede  er  givet  ved  de  anførte  Tal.  Derimod  tror  jeg, 
at  det  kan  være  nyttigt  med  Uensyn  til  dens  Forplantelse 
gjennem  Drikkevand  og  gjennem  Mælk  at  meddele  korte 
Referater  om  nogle  af  de  mest  fremtrædende  under  disse 
Tal  henhørende  Epidemier. 

Efter  Hirsch*s  Jahresb.  1871. 

Tyfoid  Epidemi  i  Sulzbach  1870,  115Syge,  22 Døde,  Sygdommena 
Oprindelse  ubekjeiidt,  begyndte  i  de  højt  liggende  Huse,  gik  derpaa  ned 
til  de  lavt  liggende,  hvis  DrUckevand  var  inficeret  fra  Afløbene  og  Latrin- 
gruber  ved  de  højt  liggende  Huse.  Der  foreliom  Ikko  tyfoid  Feber  1  de 
Huse,  som  havde  Vand  andetsteds  fra,  og  Epidemien  hørte  op,  da  Vand- 
beholderen biev  renset  og  det  urene  Tilløb  hindret.  —  Tyfoid  Epidemi  ved 
Cambridge,  Indført  af  en  tyfoid  RelLonvalescent  og  udbredt  alene  til 
de  fattige  af  Beboerne,  som  toge  Vand  til  Kjekkenbrug  af  en  Bæk,  der 
fik  Tilsætning  fra  Husets  Afløb,  medeos  de  mere  velhavende  udelukkende 
brugte  Vand  fra  et  Vandspring.  Da  de  Fattige  ikke  mere  toge  Vand  af 
Bækken,  hørte  Epidemien  op. 

Hirsch*s  Jahresb.  1872, 

Tyfoid  Epidemi  i  Vaisenhusct  i  Halle  i  1872;  700  Beboere, 
800  Syge,  de  fleste  lette  Tilfælde,  17  Døde;  tidligere  næsten  fri  for  tyfoid 
Feber,  i  1820—70  kun  18  Tilfælde.  Sygdommen  begyndte  paa  engang 
1  6  fra  hinanden  Qærne  Huse.   Af  Anstaltens  29  Huse  fik  25  Drikkevand 
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fra  en  LedDlng  A,  1  Hob  fra  en  Ledning  B,  3  fra  Byens  Ledning.  Om- 
trent I  alle  de  2*5  Huse  forekooi  Til  tolde  af  tyfoid  Feber;  de  Huse,  som 
tk  Vand  f ra  B  og  fra  Byen,  havde  intet  Sygdomstilfælde.  Da  Ledningen 
A  Inlikedes,  hørte  Bpldemien  op.  MIkroiliopisk  Undersøgelse  af  Vandet 
1  A  viste  rigt  indhold  af  Svamptiaade,  Bakterier,  VIbrioner,  Spiriler.  Den 
lokale  Undersøgelse  Tiste  flere  Aabnlnger  I  Ledningen  paa  et  Sted,  h?or 
den  passerede  igjenem  en  fra  et  Afløb  dannet  Ansamling  af  Kloakrand, 
der  rimeligt  havde  Tilsætolog  af  Udtømmelser  fra  den  i  Byen  endemlske 
tyfoide  Feber. 

Hir8ch*8  Jahresb.  1873. 

Tyfoid  Feber  i  Nunney,  832  Beboere  i  199  Huse,  79 Syge  i  21  Hase 
lodføn.  Den  første  Syges  Udtømmelser  kastedes  I  en  gjennem  Byen 
løbende  Bæk,  hvorfra  man  I  de  inficerede  Huse  hentede  Drikkevand.  De 
Bose  og  Personer,  som  drak  filtreret  Regnvand,  havde  Ingen  Syge.  Vandet 
i  denne  Bæk  havde  i  mange  Aar  været  brugt  til  Drikkevand 
og  modtaget  ureu  Tilsætning  ogsaa  fra  Latriner,  men  der 
var  ikke  forekommet  noget  Tilfælde  af  tyfoid  Feber,  før 
det  nu  fik  Tilsætning  fra  en  Tyfussyg. 

Bir8ch*8  Jahresb.  1875. 

Tyfusepidemi  i  Mflsingen  ved  Bern,  16  Syge,  alle  ved  en  Fest 
iDfieerede  fra  en  Brønd,  som  Isa  10  Fod  fra  en  Latringrabe,  der  havde 
optaget  Udtømmelserne  fra  to  Tyfossyge;  ellers  ingen  Syge. 

Af  Deutsches  Viertel.  fQr  Gesundh. 

Lausen  i  Kanton  Basel  har  god  Hygiejne,  90  Huse  med  780  vel- 
havende Beboere,  gode  Sundhedsforhold,  aldrig  Epidemier,  aldrig  Kolera, 
oagtet  denne  oftere  var  i  Omegnen;  i  mange  Aar  Intet  Tilfælde  af  Tyfus 
(intet  siden  1814);  Terrænet  er  meget  ugunstigt  for  Udviklingen  af  denne 
Sygdom. 

Byen  har  sin  største  Vandforsyning  fra  en  offentlig  Vandledning, 
som  kommer  fra  en  Kilde  ved  Foden  af  et  Bjærg,  Stockhalden,  hvor 
Vandet  samles  i  en  muret,  godt  bedækket  og  godt  lukket  Beholder, 
hvorfra  det  1  gode  Render  ledes  til  4  Brønde  i  Byen.  Herfra  have 
84  Huse  deres  Drikkevand,  medens  de  6  Huse  have  deres  egne  Brønde. 

Dalen,  hvori  Lausen  ligger  er  ved  det  nævnte  Bjærg,  Stockhalden 
adskilt  fra  en  anden  Dal  Fflrlerthal,  i  hvilken  paa  en  Gaard  Furlerhof, 
Manden  10de  Juni  1872  fik  en  tyfoid  Feber,  som  han  havde  erhvervet 
paa  en  Rejse,  og  hvor  10de  Juli  en  Pige  og  i  Avgust  Konen  og  en 
Dreng  angrebes  af  samme  Sygdom.  1  nogle  Hnse,  som  ligge  paa  samme 
lille  Plæne  og  nedenfor  det  med  Tyfus  hjemsøgte  Furlerhof,  slap  man 
aldeles  fri  for  Sygdommen. 

I  Lausen  vidste  man  intet  om  disse  Sygdomstilfælde  paa  den  af- 
sidesliggende Furlerhof,  da  7de  Avgust  1872,  10  af  Byens  Beboere  paa 
engang  fik  Ty  fosfeber,  og  i  de  næste  9  Dage  desuden  57  fik  samme 
Sygdom.  Antallet  af  de  Syge  steg  i  de  næste  4  Uger  til  100,  og  inden 
Epidemiens  Slutning  i  Oktober  til  140,  af  hvilke  14  Børn  forte  Syg* 
dommen,  som  de  liavde  erhvervet  i  Lausen,  hvor  de  havde  tilbragt 
Ferien,  med  hjem  tit  Basel. 

Gjennem  Fnrlerthal,  tæt  forbi  Fdrlerhof  løber  en  Bæk,  som 
staar  1  Forbindelse  med  Gaardens  Mødding  og  Latrin,  og  1  hvHken  man 
havde  kastet  de  Syges  Udtømmelser  og  vadsket  deres  Linned.  Med  denne 
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Bæk  plejede  mao  hvert  Efteraar  at  oyerrisle  Dalens  gjødede  Enge,  hvad 
ogaaa  skete  i  1873.  10  Aar  tidligere  havde  man  ved  et  Tilfælde  op* 
daget,  st  denne  Bsk  Tra  et  Sted  1  Engen  afgav  Vand  til  den  Kilde,  som 
paa  den  anden  Side  af  Bjærget  forsynede  Lansens  Beholder  med 
Vand,  og  man  havde  ved  gjentagne  Undersøgelser  og  Forsøg  erfaret,  at 
man  fra  Furlerbækken  kunde  formindske  eller  forøge  Vandmassen  1 
denne  Beholder,  samt  at  Vandet  fra  Bækken  brngte  et  Par  Timer  for  at 
komme  til  Beholderen. 

Da  nu  den  tyfoide  Feber  I  Lausen  var  opstaaet  paa  engang  paa  saa 
mange  Steder;  da  den  ndelokkende  holdt  sig  til  de  Huse,  som  havde 
Drikkevand  fra  den  omhandlede  Beholder;  da  man  vidste,  at  Beholderen 
i  det  mindste  om  Efteraaret  fik  Vand  fra  Furlerbækken;  da  denne  løb 
tæt  forbi  den  med  Tyfus  Inflcerede  Gaard ;  da  man  erfarede,  at  den  dér 
havde  faaet  Tilsætniug  af  de  Syges  Udtømmelser  m.m.;  da  man  ikke 
kunde  antage  Sygdommen  forplantet  gjennem  Luften  eller  Grundvandet 
paa  Vi  Mils  Afstand,  saa  meget  mindre  som  Dalene  adskilles  ved  et 
mellemliggende  Bjærg,  og  som  de  tæt  ved  og  nedenfor  den  inficerede 
Fflrlerbof  liggende  Huse  ikke  bleve  Inflcerede;  da  man  Ikke  kunde  finde 
nogen  anden  Vej  for  Smittens  Indførelse;  og  da  en  avtokton  Oprindelse, 
om  man  ellers  vilde  indrømme  en  saadan,  var  uforenelig  med  de  sted- 
lige Forhold  og  med  Maaden,  hvorpaa  Sygdommen  var  opstaaet  og  ud- 
bredt; saa  antoges  det  rimeligst  at  søge  Oprindelsen  til  den  i  Lausen 
herskende  tyfoide  Feber  hos  Sygdommen  I  Furlerhof. 

Bækken  I  Furlerthal  havde  som  anført  i  1872  ligesom  i  de  tidligere 
Aar  overrislet  de  gjødede  Enge,  og  Vandet  i  Lausens  Beholder  havde 
3  Uger  før  Epidemiens  Udbrud  været  plumret  og  smagt  ilde. 

Til  yderligere  Bekræftelse  med  Hensyn  til  Epidemiens  Oprindelse, 
gravede  man  i  Engen  i  Ffirlerthal  tæt  ved  Bækken,  paa  det  Sted,  hvor 
de  tidligere  Undersøgelser  havde  vist,  at  denne  afgav  sin  Tribut  til 
Lausens  Vandbeholder,  et  dybt  Hul,  hvori  man  nedledede  Bækken;  og 
3  Timer  senere  gav  Lansens  Vandbeholder  den  dobbelte  Mængde  Vand 
1  samme  Tid.  Man  tilsatte  nu  18  Centner  Salt  1  det  gravede  Hul, 
og  snart  efter  viste  i  Lausen  Vandet  en  tiltagende  Reaktion  paa  Klor,  og 
Vandets  faste  Bestanddele  tiltog  tU  det  tredobbelte.  Man  tilsatte  da  et 
Kvantum  Mel,  men  dette  sporedes  ikke  i  Lausens  Vand,  som  Ikke 
viste  Reaktion  paa  Stivelse  og  hvis  faste  Bestanddele  ikke  heller  da 
tiltog. 

Lausens  Vandbeholder  havde  I  mange  Aar  faaet' Til- 
sætning fra  de  gjødede  Knge  i  FQrIerthal  uden  at  be- 
virke Tyfus,  og  denne  opstod  først,  da  den  Bæk,  som  over- 
rislede de  gjødede  Enge,  fik  Tilsætning  af  tyfoide  Udtøm- 
melser. Smitstoffet  blev  uden  at  tabe  sin  Kraft  ført  under 
Bjærget  i  Afstand  af  Vi  Mil  og  i  Løbet  af  3  Timer  og  igjen- 
nem  et  Filtruro,  som  udelukkede  Mel  og  Stivelse. 

Der  flDdes  i  det  samme  Tidsskrift  en  Meddelelse  an- 
gaaende 

en  tyfoid  Epidemi  1  Sol  u tb  or  n,  der  ndgik  fra  en  ved  Byen  liggende 
Sindssygeanstalt  Fra  dennes  Vadskeri  var  der  Afløb  til  en  lille  Aa,  som 
ved  en  Dæmning  og  en  Sluse  var  isoleret  fra  en  Vandbeholder,  hvorfra 
Størstedelen  af  Byen  forsynedes  med  Drikkevand,  og  denne  Sluse  Tar 
Qtæt.  Der  udbrød  Tyfus  i  alle  de  af  Byens  Huse,  der  forsynedes  med 
Vand  fra  Beholderen,  med  Undtagelse  af  ganske  enkelte  (3—4),  som  kno 
▼are  beboede  af  enkelte  Personer. 
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rKjøbeobBTns  AmalleRade  herikede  I  1842  efter  Dr.  Trieri 
Referat  en  tyfoid  Kpldeml*  tom  udgik  fra  Drlkkeyandet  1  den  gamle 
Ledning«  der  var  utæt  og  paa  dette  Sted  berørte  eo  Kloak,  som  itod  1 
Forbindelse  med  Frederiks  Hos]>Étais  Ligbns  og  Obduktlonsstoe. 

Efter  Hlrscb's  Jabresb.  forefaldt  1  1870  i  Gefrees  en  tyfoid 
Epidemi,  som  varede  et  balvt  Aar;  1600  Indbyggere,  56  Syge,  6  Døde; 
indført-,  udbredt  først  i  det  Hus,  hvor  den  Syge  fandtes,  og  derefter  i  den 
samme  Del  af  Byen.  Den  boldt  sig  udelukkende  til  den  Del,  som  barde 
Vand  fra  en  Ledning,  der  stod  I  Forbindelse  med  et  Afløb  fra  en  Latrin 
og  Møddinggrube.    Da  dette  Forbold  hnvedes,  ophørte  Epidemien 

Der  findes  i  samme  Tidsskrift  Meddelelser  aDgaaeode 
flere,  tildels  udbredte  Epidemier  og  enkeltstaaeDde  Tilfælde 
af  tyfoid  Peber,  som  skyldte  en  intermiltereDde  VandforsyDing 
deres  Oprindelse  og  Udbredelse.  Vandrørene  komme  nemlig 
Ted  saadan  Forsyning  til  af  og  til  at  staa  tomme  og  ville 
da  let  faa  Tilsætning,  dels  fra  Klosetlerne,  med  hvilke  de  til 
Udskylning  staa  i  Forbindelse,  dels  fra  urent  og  infiltreret 
Jordsmon,  i  hvilket  de  ere  nedlagte,  naar  de  her  blive  utætte. 

Der  findes  i  de  nævnte  Skrifter  forskjellige  Meddelelser 
om  den  tyfoide  Febers  Forplantelse  ved  Smitte  gjennem 
Mælk,  af  hvilke  dog  i  de  fleste  Tilfælde  Smitten  er 
bleven  tilført  Mælken  ved  inficeret  Drikkevand, 
med  hvilket  Fadene  ere  blevne  skyllede  eller 
Mælken  fortyndet. 

1  Armley  forefaldt  der  saaledes  en  tyfoid  Epidemi  i  Hal— September, 
med  107  Syge,  68  Huse.  Den  første  Syge  yar  en  Hælkebandler,  og  4  Uger 
aenere  angrebes  pladselig  i  mange  Huse  en  stor  Del  Personer.  Mælke- 
handlerens  Brønd  havde  faaet  uren  Tilsætning,  ogsaa  af  den  Syges  Ud- 
tømmelser. Epidemien  boldt  sig  til  de  Huse,  som  modtog  Mælk  fra  den 
syge  Hælkebandler,  og  kun  mod  Slutningen  forekom  enkelte  Tilfalde  i 
andre  Huse.    Da  Brønden  blev  lakket,  hørte  Epidemien  pludselig  op. 

Der  forefaldt  1  1873  1  den  fornemme  Del  af  London  en  tyfoid 
Epidemi  med  320  Syge,  udelukkende  hos  de  bedre  stillede  Beboere,  med 
Sygdomstllfældene  strøede  hist  og  her  i  Distriktets  Huse.  som  kun  havde 
det  tilfælles,  at  de  fik  Mælk  fra  ét  Kompagni.  Mælkebandleren  var  død 
af  tyfoid  Feber;  hans  Latringrube,  som  fik  Tilsætning  af  hans  Udtøm- 
melser, stod  i  Forbindelse  med  brønden,  hvis  Vand  brugtes  til  at  skylle 
Mælkefadene  og  til  at  fortynde  Mælken.  Der  angrebes  Især  Børn,  som 
jo  ere  de  største  Mælkeforbragere  og  drikke  Mælken  ras.  Da  man  for- 
lod dette  Udsalg,  hørte  Epidemien  op. 

Tyfoid  Epidemi  i  Aberdeen  1874—76.  Udtømmelserne  fra  en 
tyfoid  Syg  bleve  kastede  i  en  Bæk,  fra  hvilken  Vand,  mest  til  Afskylning 
af  et  Mælkeudsalgs  Fade  blev  ledet  1  en  Rende  til  dette  Udsalg.  Nogen 
Tid  efter  udbred  der  samtidigt  paa  forskjellige  Punkter  af  den  ellers 
sunde  Del  af  Byen,  I  Huse  bos  velstaaende  Folk  med  god  Hygiejne,  et 
stort  Antal  Tilfælde  af  tyfoid  Feber,  navnlig  hos  Børn,  og  udelukkende 
hot  det  nævnte  Udsalgs  Kunder. 

En  tyfoid  Epidemi  forekom  i  1875  1  Graschel  ved  Glasgow, 
14000  Beboere,  104  Syge,  der  alle  havde  brngt  Mælk  fra  et  Udsalg,  hvor 
der  fandtes 'flere  Tyfoidsyge,  hvis  Udtømmelser  gjennem  Latrinen  havde 
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Adgang  til  Brønden ,  der  bragtes  af  Naboerae  til  Drikkevand.  Oe  nye 
Sygea  Udtømmelaer  fik  Adgang  til  en  Bsk,  aom  afgav  Vand  til  Hnabmg 
og  til  Renholdelse  af  Mælkefadene  I  et  andet  Udsalg.  I  40  Familier, 
aom  brugte  kondenseret  eller  slet  ingen  Mælk,  forefaldt  intet  Tilfalde. 

I  Glasgow  selv  og  en  Nabolandsby  forekom  samme  Aar  en  Tyfus- 
^idemi  paa  88  mer  og  mindre  udviklede  Tilfald«  I  Huse»  som  alle  fik 
Mælk  fra  et  Udsalgl,  i  hvilket  Konen  og  Datteren  havde  tyfoid  Feber  og 
deres  urene  Linned  blev  vadsket  1  Kjøkkenet. 

I  Medical  Tlmea  for  1870  meddeles:  I  Isllngton  hosen  Malke* 
handler  fandtes  en  Vandcisterne,  der  blev  forsynet  fra  et  Vandkompagni. 
Denne  Cisterne  stod  ved  Rottehuiier  i  Forbindelse  med  en  nærliggende 
Latrinledoing ;  Mælkekarrene  bleve  vadskede  med  Vandet  fra  Cisternen, 
og  Mælken  muligvis  fortymiet  dermed;  Mælken  havde  en  slem  Smag,  og 
Mælkehandleren  med  Famille  og  Tjenestefolk  fik  først  en  ondartet  tyfoid 
Feber,  der  udførtes  mellem  de  Familier,  som  forsynedes  fra  Mælke« 
handelen,  i  Løbet  af  10  Uger  70  Familier  med  170  Syge  og  30  Døde. 
Ellers  blev  Ingen  angreben.  1  hver  Famille  bleve  flere  Individer  syge, 
men  Alle,  der  Ikke  drak  Mælk,  gik  fri.  1  én  Famille  angrebes  alene  en 
ung  Pige,  som  drak  Mælk  fra  den  omtalte  Mælkehandel,  de  øvrige  i  Fa- 
milien flk  Mælk  andetsteds  fra  og  bleve  ligesom  alle  de  andre  Beboere  i 
Isllngton,  med  hvem  dette  var  Tiltelde,  fri  for  Sygdommen 

Det  Aarsaggforhold  for  tyfoid  Feber,  gom  af  eo  Del, 
gærligt  tyske,  Læger  er  stillet  skarpt  op  mod  Drikkevandet, 
nemlig  Grundvandet  eller  rettere  G  rund  fugtigheden, 
trænger  ikke  til  nogen  yderligere  Belysning,  idet  dets  Til- 
værelse for  MQnchens  og  derved  for  mange  andre  ligeartede 
Lokaliteters  Vedkommende  ved  de  af  Buhl  og  Pettenkofer 
gjorte  Iagttagelser  ere  stillede  lige  saa  meget  udenfor  al 
Tvivl,  som  Drikkevandet  ved  de  derhen  hørende  iagttagelser 
er  stillet  for  mange  andre  Lokaliteter. 

Hvad  angaar  de  uhygiejniske  Forhold,  der  af  de 
refererende  Læger  flk  Skyld  for  en  stor  Del  af  de  ovenfor 
nævnte  Epidemier,  saa  er  denne  Beskyldning  for  mange  af 
dem  næppe  korrekt,  thi  dels  er  tilstedeværende  slet  Dygiejne 
og  ikke  paavist  Smitte  lungt  fra  noget  Bevis  for,  at  den 
sidste  ikke  var  tilstede,  dels  vil  det  ved  at  efterse  ethvert 
af  de  paaklagede  uhygiejniske  Forhold  ses,  at  Smilten  med 
Sandsynlighed  alligevel  kan  have  været  tilstede. 

Der  er  saaledes  anført  17  Eidemier  som  begrundede  i 
Drikkevand  med  fækal  Tilsætning  fra  Latriner,  25  Epidemier 
begrundede  i  Drikkevand  med  anden  uren  Tilsætning, 
17  Epidemier  begrundede  i  raadden  Uddunstning  fra  Latriner 
og  Møddinger,  10  Epidemier  begrundede  i  raadden  Tilsæt- 
ning til  Grunden;  men  der  er  næppe  noget  af  disse  For« 
hold,  ved  hvilket  man  med  Sikkerhed  kan  benægte,  at  der 
dog  muligt,  maaske  rimeligt,  var  tyfoid  Tilsætning  tilstede, 
ny  eller  gammel,  afgivet  af  tyfoid  Feber  eller  af  gastrisk  Feber. 
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Del  Yil  af  disae  Uddrag  868,  at  af  de  tyfoide  Epidemier, 
som  i  Tyskland,  Schweiz,  Eogland  m.  m.  omhandles  i  Bir8ch*s 
Jahresh.  for  1871 — 75,  ssrlig  med  Hensyn  til  deres  Aar« 
sagsforhold,  vare  51  paaviBellgt  lodfarte  eller  udbredte,  eller 
baade  indførte  og  udbredte  ved  Smitte,  medens  37  antages 
foraarsagede,  ved  slet  Hygiejne;  at  af  de  I  Sundheds- 
kollegiets  Åarsberetninger  for  1865 — 74  omhandlede 
Tyfoidepidemier  i  Danmark  vare  100  indførte  eller  udbredte, 
eUer  baade  indførte  og  udbredte  ved  Smitte,  56  tilskreves 
slet  Hygiejne,  og  at  der  i  1860—65  i  Norge  i  Følge  do 
offentlige  Beretninger  er  behandlet  18,155  Tllfslde  af  tyfoid 
Feber,  fordelte  i  mange  Epidemier,  og  at  der  blandt  disse 
ikke  forekom  en  eneste,  i  hvilken  dens  Oprindelse  eller 
Udbredelse  Ikke  kunde  eftervises  som  hidrørende  fra  Smitte. 

Heraf  kan,  selv  uden  Hensyn  til  det  ovenfor  tagne  For* 
behold  med  Hensyn  til  de  Epidemier,  som  af  de  vedkom- 
mende Læger  tilskreves  uhygiejniske  Forhold,  sluttes  ikke 
alene,  at  Smitten  er  den  tyfoide  Febers  almindelige  Ophav, 
men  ogsaa,  særligt  i  Betragtnhig  af  de  overvejende  Btore 
Sygetal,  især  fra  Norge,  at  den  er  den  tyfoide  Febers  eneste 
Ophav. 

Hvad  angaar  de  Veje,  ad  hvilke  den  tyfoide  Smitte  er 
bleven  indført  og  udbredt,  da  er  den  personlige  Smitte  fra 
Syg  til  Sund  overvejende  hyppigst  bemærket  under  de  fra 
Danmark  omhandlede  Epidemier.  Man  synes  her  ikke  at 
bave  Opmærksomheden  henvendt  paa  de  andre  Veje,  idet 
Effekter,  Drikkevand  og  Mælk  kun  undtagelsesvis  ere  om- 
handlede som  Bærere  af  Smitten.  I  de  fra  Tyskland  og 
England  refererede  Epidemier  er  derimod  Drikkevandet,  dels 
som  saadant,  dels  gjeonem  Mælken,  langt  oftere  anført  som 
Smittens  Bærer,  medens  den  personlige  Smitte  sjældnere 
blev  omtalt.  Denne  Forskjel  beror  vistnok  mere  paa  Læ- 
gernes mer  og  mindre  forudfattede  Interesse  for  det  ene 
eller  det  andet  Aarsagsmoment,  end  paa  det  virkelig  til- 
stedeværende Forhold.  Hver  Læge  har  ladet  sig  neje  med 
den  Sygdomsaarsag,  der  var  ham  mest  iøjnefaldende. 

Ethvert  af  disse  Aarsagsforhold  er  forøvrigt  repræsen- 
teret i  saa  mange  af  de  refererede  Epidemier  og  enkelte 
Sygdomstilfælde,  at  dets  Tilværelse  som  mer  eller  mindre 
almindelig  effektiv  Sygdomsaarsag  ikke  kan  betvivles. 

Af  Referaterne  angaaende  de  fra  Norge  omhandlede 
Tyfoidepidemier,  som  ved  deres  store  Mængde  nedslaa  enhver 
Tvivl  med  Hensyn  til  Sygdommens  Forplanteise  udelukkende 
ved  Smitte,  ses  som  anført,  at  det  overvejende  Antal  af  disse 
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Tyfoidepidemier  og  enkelte  Tilfælde  udgaar  fra  Kystflskerierae, 
og  at  Sygdommen  særligt  hentes  i  de  slette,  urenlige  og 
overbefolkede  Logibuse^  i  hvilke  den  Halm,  hvori  Fiskerne 
ligge,  opbevares  gjennem  flere  Aar  med  det  deri  værende 
Smitstof.  Der  anføres  flere  Exempler  paa,  at  Sygdommen 
er  fremkaldt  ved  gammel  Smitte,  efterladt  fra  tidligere  Syg« 
domstilfælde,  og  at  den  paa  mange  Steder  forsvinder  om 
Sommeren,  naar  Dere  og  Vinduer  aabnes  for  den  friske 
Luft,  og  alter  begynder  om  Vinteren,  naar  de  lukkede  Dere 
med  den  derved  indesluttede  slette  Luft  bar  bragt  det  hvilende 
Smitstof  til  Live  igjen.  Begravelsesgilderne,  de  hjemvendte 
syge  Tjenestefolk  og  Skolerne  spille  i  Norge  med  Bensyn 
til  Sygdommens  Udbredelse  den  samme  Rolle  som  hos  os. 
Paa  ét  Sted  blev  den  tyfoide  Peber  udbredt  aldeles  paa 
samme  Maade  som  ellers  Eolera,  idet  en  Vagabond  med  let 
tyfoid  Feber  deponerede  Smitstof  paa  4  Steder  og  frem- 
kaldte nye  Sygdomstilfælde  paa  hvert.  (Foru.  i  et  følg.  Nr.) 


Bidrag  til  en  Snndhedsstatistik  for  Kongeriget  Danmark. 

Meddelt  af  Stabslæge  Salomon. 


I  Følge   de   af  Sessionslægerne   indsendte  Rapporter  over 
Udfaldet  af  Sesslonsbebandlingen  i  Efteraaret  1877  (for  1878) 
var   det   samlede  Antal   af   de  til  Udskrivning  behandlede: 
19544  (for  1877:  20303). 
Af  dette  Antal  vare: 

Under  22  Aar.  ...  , 7611. 

22  Aar 9787. 

25  og  24  Aer 1846. 

26  Aar  og  derover 300. 

Tjenstdygtige  som  iiombattanter  fandles    .  7937  eller  40,6  pCt/ 

(for  1877:  36,7  pCt.) 
Tjenstdygtige  som  Mililærarbejdere   •  .  .  2173  eller  11,1  pCt. 

(for  1877:  13,2  pCt.) 
Forbigaaede  eller  afviste  til  en  følgende 

Session 3852  eller  19,7  pCt. 

(for  1877:  16,2  pCt.) 
Utjenstdygtige  til  al  Krigstjeneste  ....  5582  eller  28,6  pCt. 
(for  1877:  33,9  pCt.) 
Tjenstdygtigheden  hos   de  Undersøgte  i  de  forskjellige 
Kredse  og  Amter  vil  ses  af  følgende  Tabel: 
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Amt. 

Tjenst- 
dygtige 
som  Kom- 
battanter. 

Tjenst- 
dygtige som 
.  MUltttf- 
arbejdere. 

Porbigaaede 
eller  afviste 
Ul  en  følg. 

Session. 

Utjenst- 
dygtige. . 

I  All. 

i 

Staden 
Kjøbenhavii 

1180 

206 

836 

535 

2757 

1.  < 

Kjøben- 
haTns  Amt 

474 

101 

280 

173 

1038 

FrederilLs- 
borg  Amt 

Tiis. 

478 

64 

153 

114 

809 

( 

2132 

3!  46.4  pCt. 

371 

9:8,t  pCt. 

1269 
o:  27,a  pCf. 

822 

9:17.epCt. 

4594 

Maribo 
Amt 

451 

103 

226 

169 

949 

Prsstø 
Amt 

431 

86 

986 

172 

975 

II./ 

Sorø 
Amt 

3<{6 

68 

304 

169 

906 

Holbæk 
Amt 

Tiis. 

337 

97 

316 

226 

976 

1584 
9;4t^pCt. 

354 
o:  9^  pOt. 

1132 

9: 29.7  pCt 

736 
9:]9.8pCt. 

• 

3806 

j 

Odense 
Amt 

523 

209 

302 

318 

1352 

III.  < 

Svendborg 
Amt 

Vejle 
Amt  1 

TTU. 

393 
225 

171 
92 

« 

195 
176 

974 
170 

t033 
663 

[ 

1141 

9:37.4  pCt. 

472 
0:15.6  pCt. 

673 
9:22,ipCL 

762 
9:25.opCt. 

3048 

/ 

Vejle 
Amt  II 

236 

97 

70 

433 

836 

1 

Aarhus 
Amt 

472 

1 
177 

• 

143 

601 

1393 

IV.  < 

Ribe 
Amt 

225 

65 

« 

56 

366 

712 

1 

Randers 
Amt 

* 

Tiis. 

338 

149 

81 

439 

lOlO 

' 

1271 
9:32,1  pCt. 

488 
o:12,tpCt 

353 
9. 9.0  pCl 

1839 
9:46.spCt. 

3951 

Vg—kr.  i.  L«f»f.  S.  R.  SS.  Bd.  Ur.  S.  «. 


B2 


Amt. 


■■ 


Tjenst- 
dygtige 
soen  Kom- 
battanter. 


TjenBt- 
dygtige  som 
MUltsr-  . 
arbejdare. 


Forbigaiede 

eller  ahriste 

tM  en  følg. 

Sasslen. 


Utjenst- 
dygtige. 


I  Alt 


V 


RlDgkje- 
blng  Amt 

Viborg 
Amt 

Aalborg 
Amt 

Thisted 
Amt 

Hjørring 
Amt 


Tiis. 


321 
379 
343 
356 
428 


1727 
o:  44,t  pGt. 


87 
101 
122 

71 

73 


454 

9:ll,7pCt. 


83 

107 

U 

52 

74 


379 
9: 9,7  pGt. 


284 
318 
315 
183 
235 


1335 
9: 34,s  pGt. 


774 
905 
844 
563 
819 


3095 


rt«i 


VI. 


Bornbolm. 


82 


34 


9:32,8pCt.    9:13,6ipCt 


46 
9.  18,4  pGt 


88 
9:  35,SpCt 


250 


For  lettere  at  kunno  bedømme  Forholdet  mellem  TJengt- 
dygtige  og  Uljengtdygilge  i  de  forskjellige  Egne  ar  Laiidet, 
vedfejeø  fø)gefi4e>  Tabai,  i^livUkea  Procenttallet  af  Tienat- 
dygtige  og  OtJeoBtdygtige,  med  Udeladelse  af  de  Forbigaaede, 
flildies  opført  amtsris. 


ÉS-« 


tt 


Amt. 


Tjenstdygtige 
som  Kom- 
battanter. 


Tjenstdygtige 

som  Mllltsr- 

arbejdere. 


Utjeost- 
dygtlge. 


Staden  Rjøbenhavn 
'Kjøbenhavns  Amt 
Frederiksborg  .  .  . 
Siarlbo  ....... 

Præstø 

Si^rø 

Holbæk 

Odense  

Sveidborg 

Vejle  I 

Vejle  11 

Aarkos 

Rib# 

Randers 

Ringkjoblng  .... 


42.8  pet 
46,1 
59,1 
47,5 
44.9 
40,1 

34,5  — 

38,«  — 

38^0  — 

34,0  — 

28,«  - 

33.9  - 
31,«  — 
33,5 :  — 
41,5  - 


I   I 


7,4  pCt. 

wfi  — • 

7,9  ^ 

10,9  ^ 

8,8  — 

7,5  - 

9,a  - 

15.4  — 

16,«  - 

13,9  - 

11,«  — 

12,7  - 

9,t  ^ 

14^  - 

11,9  ^ 


19.4  pCt. 

1«,8  — 

14.1  - 

17.8  — 
17,«  t- 
18.«  — 

23.9  -- 

23.5  - 
26,5  — 
25,«  — 

5U  .- 

43,1  i- 

51,4  ;- 

43,5  — 

36,7  ~ 


Amt. 


S3^ 


TJeDStdygliRe 
»0111  Kom- 
iwUaolec. 


Tjenstdygtige 

som  Mllitnr- 

arbejdere. 


UtJeDst- 
dygilge. 


Viborg  .  . 
Atlborg  • 
Thisted.  • 
RJørriog  . 
Itoruholm 


pCt 


-       I 


11,9   pCt. 
14,4     - 

12,«    - 

9,0    ~ 

13,6    - 


35,1 
37,8 
32.6 
29,0 
35,s 


pCt. 


I  Aar  er  det  4de  Ddskrivologakredg,  der  har  givet  for- 
hoidsvis  det  største  Anlal  Dtjenstdygligo  og  det  mindate 
Antal  Tjenstdygtige,  med  henholdsvis  46,6  pCt.  for  de  ferste 
og  32,2  pCt.  for  de  sidste.  I  Fjor  Var  det  5te  Udskrivoiogs- 
kreds  med  henholdsvis  49,7  pCt.  og  27,3  pCt.  Af  de  enkelte 
Amter  er  det  i  Aar  Veile  Amt  II  og  Kibe  Amt,  der  have 
givet  det  største  Antal  Otjenstdygtige,  nemlig  lidt  over  Halv- 
delen af  de  Behandlede,  medens  Frederiksborg  Amt  og 
Hjørring  Amt  have  givet  det  største  Antal  TjenstdygUgei 
■emiig  henholdsvis  69,1  pCt.  og  52,8  pCt.  Gjennemsnits- 
procenten  for  Tjenstdygtige  og  Otjenstdygtige  i  hele  Konge- 
riget er  i  Aar,  som  ovenfor  anført,  henholdsvis  40,6  pCt.  og 
28,6  pCt. 

Den  omstanende  Oversigtøliste  viaer,  at  Utjenaldygtig-' 
heden  som  sædvanligt  fortrinsvis  begrundedes  ved  Fejl  af 
ODdereitremiteterne  (1285)  og  ved  at  Brystomfanget  ikke 
havde  det  foreskrevne  Maal  af  30  Tommer  eller  derover  (1207). 

Af  de  Undersøgte  fik  24  Vedtegning:  Tjenlige  sony 
Underlæger. 


PladseBg  tfilåaet  AmaTrese  §•■  Ftlge  af  udertrykt  Heislmåtiea.     Dr. 

Skorkowsici' i  MedoTSta  (Polen)  meddeler,-  at  en  liraftig  19-aarfg  Pige 
eo  kold  Oktoberdag  i  isngere  Tid  var  beskjsftiget  med  VadsiL;  da  bao 
iLom  bjem,  folie  hun  Tangbed  i  Hovedet,  Øresoseo,  Banken  i  Tindingerne 
og  bemærkede  en  Svæklielse  af  Synet.  Om  Aftenen  lagde  hun  Mærke 
til,  at  Menstrnationen ,  der  var  begyndt  den  foregaaeode  Dag,  var  fuld- 
stændig standset  1  de  følgende  Dage  aftog  Synet  mere  og  mere,  og 
den  4de  Dag  var  ban  fuldkommen  blind.  Bliudbeden  varede  i  4  Uger; 
da  Menstruation  kom  igjen,  begyndte  bun  strax  atter  at  kunne  se  lidt, 
ved-  den  dæete  MeDslnHiCloii  tog  Bedvlngen*  ttl%  eg  ved  (Wa  tvedUå  var 
bon  fuldstændig  helbredet.  Under  hele  Forløbet  var  der  intet  Abnormt 
at  se  udvendigt  paa  Øjet,  Øjenspejlet  biev  ikke  anvendt  1  analoge  Til* 
(telrie  have  Gr».fe  og  Andns  fundet  Nevritis  optlea. 

(Centralbl.  f.  prakt.  AugenheiliL.    Januar  1878.) 
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O^ersigii 

over  de  Fejl  og  Svagheder,  der  have  begrundet  lltjenst 

4^ 


Legemsfejl. 


«  < 


«D 


a 

-< 

o 


a 

OD 

6 


a 


o 

CO 


"o 
X 


o 


Spiukel  Legemsbygning.  .  .  . 

Brystmaal  under  80'' 

Lungetuberkaloee 

Andre  Lungesygdomme .... 

HJ  ærtesygdom 

Tarrobrok 

Vandbrok 

Deform  Bygrad  eller  Brystkasse 

Synssvaghed  

Heresvaghed 

Krampeslag 

Sindssygdom 

Skurv 

Fejl  af  Overextremiteter   .  .  . 

/Platfod 

/ Krogede  Tæer 

lAndre  Fejl  af  Undereitremii. 
Fejl  af  Kjensorganerne  .  •  .  . 

Undermaal 

Andre  Fejl  og  Svagheder.  .  . 

I  Alt  .  .  . 


9 

306 

4 

1 

5 

U 

er 

28 

53 

3 

2 

9 

n 

28 
4 
1 

31 

1 
17 

28 


535 


u 

113 
1 
2 
5 

8 

m 

6 
W) 
3 
1 
8 

n 

21 
3 

tf 
40 

4 
36 
16 


287 


3 
12 

«> 

2 
4 

18 
4 
16 
10 
8 
5 
4 


32 

I 
1 
9 
8 
2 

22 
7 
6 
2 
2 


w 

1 

to 

7 

9 

9 

4 

1 

28 

30 

4 

4 

15 

12 

10 

16 

172 

tyo 

3 

é 

* 
1 

15 
5 

Kl 
5 
2 
4 
2 
1 

18 
5 
4 

21 
4 
7 

24 


16ft 


8 

32 
3 
2 
5 

23 
1 

23 
9 
6 
,  3 
4 
1 

11 
7 

29 
II 
10 
25 


10 

57 

2 


50 
«> 
42 
14 
4 
1 
8 

27 
12 
10 
48 

17 
27 


220     318 


lilMMBbnid  af  Taraen  tg  DdtrødeR  tf  Sftlttiie  igJeucM  BagvvttM* 

Dr.  Aurep  meddeler,  at  der  hos  en  28-aarig  kraftig  Sotdat  advikUde 
sig  under  Symptomer  paa  'en  begrænset  Boghindebetændelse  en  Absces 
af  et  Gaaseægs  Størrelse  I  den  højrn  Lyske.  Efter  at  Bylden  havde  aabnet 
sig  uden  Kunsthjclp,  udtømtes  der  foruden  en  betydelig  Mængde  grønlig- 
gult  flydende  Pus  en  stinkende  Yædske,  som  Indeholdt  Smaadele  af 
Exkrementer,  og  to  store  Spolorme;  i  Løbet  af  de  to  følgende  Dage 
banede  endnu  to  levende  Spolorme  sig  Vej  igjennem  Saareu  Man  knodc 
uden  at  foraarsage  Smerte  fore  Fingeren  langt  op,  og  den  kom  da  i  Be- 
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lille 


iygtighed 

ved  SeséiooeD  i 

iufleraarel 

1877  (for  ISTS}. 

e 
ua 

Vejle  Amt  1. 

c 

^1 
1 

• 

s 

Randers 
Amt. 

li 

Viborg  Amt. 

1. 

!5 

Bjerring 
Amt 

m 

6 

c 

c 

1 

eS 
o; 

8 

S 

4 

» 

1 

1 

2 

4 

«r 

2 

3 

3, 

1 

48 

43 

33 

42 

72 

57 

51 

85 

97 

88 

48 

«•< 

i:> 

1207 

3 

15 

27 

15 

8 

27 

If) 

Ib 

IH 

12 

8 

181 

1 

4 

4 

13 

3 

2 

3 

2 

u 

H 

1 

43 

m 

9 

14 

14 

13 

8 

10 

11 

10 

18 

3 

146 

18 

15 

17 

25 

14 

24 

20 

12 

25 

10 

24 

b 

326 

1 

m 

1 

4 

1 

4 

2 

2 

tt 

3 

7 

» 

40 

2« 

u 

86 

104 

48 

51 

U 

50 

14 

13 

23 

10 

587 

20 

18 

33 

24 

20 

22 

8 

17 

15 

4 

11 

8 

307 

13 

5 

5 

14 

0 

14 

7 

10 

7 

3 

2 

1 

122 

1 

1 

• 

3 

0 

1 

w 

2 

M 

3 

1 

ar 

30 

6 

4 

4 

9 

1 

3 

1 

4 

3 

4 

3 

9 

79 

4 

f 

ff 

M 

n 

2 

»• 

2 

3 

n 

1 

1 

16 

23 

13 

28 

50 

27 

32 

10 

21 

20 

8 

ib 

4 

374 

17 

14 

58 

55 

57 

70 

5 

9 

4 

2 

4 

8 

352 

14 

7 

19 

40 

10 

22 

5 

11 

14 

0 

5 

2 

188 

33 

trø 

70 

83 

65 

48 

57 

34 

41 

57 

48 

12 

745 

4 

A 

3 

u 

w 

2 

2 

3 

5 

4 

5 

2 

68 

13 

1 

7 

18 

6 

13 

17 

5 

10 

5 

18 

1 

228 

31 

13 

4i 
435 

54 

28 

54 

'2S 

51 

55 

13 

15 

5 

495 

Vi 

170 

001 

30b 

439 

284 

318 

315 

183 

255 

5582 

Tørlog  med  Pos,  Slim  og  Smaadele  af  Eikrementer.  Det  kraterformede 
Saar  fyldte«  snart  med  gode  Granulatiooer,  og  Patienten  kom  elg  fnld- 
ttsodig.  i)a  Symptomeroe  paa  Bogblodebelcndelaen  Ikke  Taie  heftige, 
•g  da  der  kun  odtømtea  exkremeniholdlg  Vsdske  I  ringe  Itengde,  an- 
tager Meddeleren,  at  Gjennembrnddet  har  fnndct  Sted  I  Proo..TermlfonBls 
og,  at  det  og  den  paafeigeiide  AbaceadaooeJae  skytdtea  de  Spolorme,  som 
tllfddlg  vare  komne  ned  I  denne  Del  af  Tarmen. 

(Rpf.  i  Peterab.  med.  Wochenacbr.    19.  Nofbr.  1877.) 
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FørglftolBg  nei  Pl§Bblefrø.  Et  2Vs  Aar  ganiniel  barn  imd  Kl.  l'/s 
Eftermiddag  en  temmelig  betydelig  Mængde  Plgæblefrø,  lagde  sig  derefter 
hen  Kl.  2  og  sov  roHgt  1  to  Timer.  Da  det  vaagnede,  var  det  meget 
irrltsliett;  en  Ttnreteirere  lagd«  Moderen  Itork«  UK  M  gjeniaagone  vMr# 
opsvulmede.  Læberne  •sorte-  og  Benene  meget  svage,  idet  Barnet  sank 
sammen,  hver  Gang  det  forsøgte  at  gaa,  senere  syntes  det  ikke  at  kjende 
Moderen  og  tabte  endog  Bevidstheden.  Da  Barnet  Kl.  9  Alten  kom  til 
liotpiialet,  fandt  Dr.  Ore  i  det  stærkt  dellrerende  og  aldeles  bevidstløst« 
Ansigtet  var  blegt,  Pupillerne  udvidede,  paavirkedes  ikke  af  Lyaet,  i 
Bindehinden  var  dér  ingen  Forandring,  og  Temperaturen  var  normal. 
Der  blev  givet  et  Afføringsmiddel,  livorefter  Barnet  RI.  2  om  Natten  f(t 
en  rigtig  Aabnlng,  som  indeholdt  en  alor  Mængde  Plgæblefrø,  Viidelsea 
hørte  op,  Barnet  faldt  i  Søvn,  og  næste  Dag  lob  det  rask  omkring.  Dr. 
Orel  anser  de  stærke  Afføringsmidler  for  meget  nyttige  1  saadanne  Til- 
fælde,  fordi  de  bedst  forebygge  en  videre  Optagelse  af  Giften,  og  mener 
endog  at  en  Del  af  den  absorberede  Gift  paa  denne  Maade  fjærnes. 

(Medlz.  Exam.     f.Novbr.  1877). 


l^åi  dtiretiske  Tirkning  af  Cliras  csffeloø  tg  Brametom  caffelBC.  Prof. 
Gu  bl  ør  omtaler  flere  Tilfælde,  1  hvilke  han  med  Reld  har  anvendt  de 
nævnte  Midler.  Hos  en  Patient,  der  led  af  en  HJærtesygdom  og  frembød 
Ødem  af  Underlemmerne  og  Bugvallersot,  og  hos  hvem  Digitalis  var  an- 
vendt oden  Nytte,  gjorde  han  en  Indsprøjtning  nnder  Huden  af  60Centi- 
gram  Brometum  coffeinæ;  den  2den  Dag  indtraadte  en  rigelig  Dlurese, 
som  eflerhaanden  steg  til  4Vt  Liter  i  Døgnet;  efter  at  han  var  ophørt 
med  Indsprøjtningerne  tog  (Jrinmængden  atter  af  og  sank  ned  under  det 
Normale,  og  Ødemerne,  som  vare  fuldstændig  svundne,  optraadte  atter; 
efter  en  ny  Indsprøjtning  naaedes  det  samme  Resultat  som  første  Gang. 
Koffeinen  fremkalder  Diuresen  nok  saa  rigelig  og  hurtigt  som  Digitalis, 
og  Bindevævet  under  Hudenirriterea  ikke  ved  Indsprøjtningen. 

(Gaz.  hebdom.  de  méd.  et  de  chir.  7de  Decbr.  1877.) 


<  MltrtiikerfcilMC  hea  et  Barn.  Et  8  Maanaders  Barn  blev  efter  Dr. 
Crisp*8  Referat  i  Med.  Times  and  Gasette  af  tOde  November  1877  en 
Morgen  fundet  død.  Det  havde  i  hele  sin  Tid  været  meget  zart  og  haft 
Hoste.  Ved  Undersøgelsen  af  Liget  fandt  man  i  begge  Lungerne  et  stort 
Antal  gollige  Tuberkler  af  Knappenasilshoveds  Størrelse.  Ved  Lunge- 
roden fandtes  en  stor  osteagtig  omdannet  Kjertel;  i  de  andre  Organer 
fandtea  logen  Tuberkler 

Moderen  var  død  en  Maaned   tidligere  af  Lungesvindsot,    som  var 
arvelig  i  Familien;  en  Søster  var  angreben  deraf.    Faderen  var  sund. 

(Wiener  med.  Wochenschr.     1877.    Nr.  52.) 


Tafcanee.  Distriktslæge- Embedet  i  Brædstrup  Lægedistrikt  er  blevet 
lødigt  De  Læger,  aom  maalte  ønske  Ansættelse  i  det  ledige  Embede^ 
anmodes  om,  inden  i&de  Februar,  at  Indlevere  deres  paa  behørigt 
ttenpløt  Papir  akrevne  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede  Ansøg- 
nlDøer  til  Sand  hed  skot  leg  let  s  Dekanus,  Dr.  med..  Professor  Warncke, 
Kompagnistræde  Nr.  22. 
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Opfirilriiig  til  IbvedatadeM  l^ger. 


Udvalget  i  AoledaiDf  af  Arbejdsløsheden  op^* 
fordrer  herved  de  Herrer  Læger  i  Bovedstaden,  der  i  deres 
Praxis  !  denne  Tid  maatte  støde  paa  Htfalde,  htor  Sygdom 
i  hæderlige  og  stræbsomone  HaandværkeN  eller  Arbejder* 
farpilier  har  fremkaldt  Standsning  i  Indtægtskildernø  og 
i6m  Tidige  deraf  uforskyldt  Nød,  at  sætte  Odvalget  i  Kund- 
skab om  slige  Tilfælde,  for  at  Udvalget  kan  Ui?ø  i  Sland 
til  om  muligt  al  afhjælpe  eller  lindre  denne  Nød. 
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'  let  ineMeiiMke  Setiktk  1  IJtkeakåTa:  Møde  Tirsdag  den  Me  Februar 
187S  Kl.  7. 

Overkirurg  Or.  med.  Ho  Joner :  Bidrag  Ul  Bedønnnelten  af  Albaresek- 
tionens  Resultater. 

Assistent  Steenbuch:  JærnsvampAltret  og  Porsog  anstillBt  dermed. 


J 


Oven^t  fvtr  Sygdwiie^  ^ååMå  H  fMim  i  ElakMikåva. 

Meddelt  af  Stadsfægen. 


Fta  KJøbentiavDS  pralet.  Leger  er  I  Ugen  16de-22d6  Janoar  anmeldt 
787  Sygdumstilfslde,  h?oriblaodt  656  af  Farsoter,  nemiiu: 

Kopper  0,  Skaalkopper  ?8,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Hals  syge  8,  Strubehoste  9,  Kighoste  4,  Faaresyge  22,  gastr.  Feber  26, 
tyf.  Feber  7 ,  exantematlsk  Tyfus  O ,  Blodgang  6 ,  asIaUsk  Kolera  0, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  80,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  4,  ondartel  Saarfeber  0,  Koldfeber  1»  Brystkatarr  258,  Grlppe6, 
Lungebetaeodølse  30,  HalsbeUendelse  HO.  akut  LeddereTroatisme  IS.  andre 
Farsoter  16  (ØJen bets n dels«  3,  Zona  2,  Nældefeber  4  Stomatltls  3, 
Fumnkler  2,  Erytetxi  1  og  Kop-Skurv  I  Tilfælde);  desoden  Gononé  88, 
Teoerlsk  Saar  15,  erhvervet  Syfilis  12,  medfødt  Syfilis  3,  Fnat  3,  Dran- 
kergalskab 6,  Brsndevinssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  flesle  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksberggade,  GI.  Strand  og 
Frederiksholms  Kanal. 

Dødsfaldenes  Antal  er  96.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  10 
(ondartet  Halssyge  ?,  Strubehoste  1,  Kighoste  1,  tyf.  F^ber  1,  indeni. 
Kolera  og  akut  Diarré  1,  Aasigls-og  anden  Vaodrerosen  2,  Barselfeber  I, 
akut  Leddcrevmatlsme  t);  kotiatit  Sygdomme  22 (Lungesvindsot  16); 
voldsomme  Dødsaarsager  4  (Selvmord  2);  Dannelsesfejl  7; 
lokale  Organsy^domme  34;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  16  (Tæring  bos  Smaabørn  4). 

Levendefødte  ere  152  i81  Drenge«  71  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  første  Halvdel  af  Ugen  yar  kølig  med  stille  Vejr,  den  sidste 
Halvdel  mild  med  sydvestlige  til  vestlige  Vinde  og  en  Del  Nedbør, 
Luften  var  gjennemgaaende  fugtig  og  taaget. 


B8 


Bekjendtgjørelser. 


En  LandpraziB    ^ 

i  en  behagelig  Egn  kao  tilligemed  srouk  Bolig  med  Have 
overdrages  til  eo  Læge  mod  eo  indbetaling  af  8000  Kroner. 
Praxis  vil  $(rax  indbringe  mindst  35tO  Kroner. 

Nærmere  Oplysninger   gives    af  Reservelæge   hr.  Iaij, 
Frederiks  BospitaL 


Paa  Grund  af  indtrufne  Omstændigheder  nedsætter  jeg 
mig  ikke  ved  Ulstrup  Station,  men  i  Ringe  paa  Fyn  om 
et  Ptr  Dage.  M.  V.  t.  Wisifig. 

Aidret  Lassea,  Sygeplejerske,   er  flyttet  til  Baggesens 
gade  il  A,  adjeSai. 


Paa  C.  A.  lettsePs  Forlag  er  udkommet: 

Klinisk  Yedledning  til  BiagnosOi 
Behandling  og  Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme. 

Af 

nr»  mod.  Overlæge  8.  Eagdsteii. 

Pris:  7  Kr. 


Fremstilling  af  ^Ojets  Sygdomme  til  Brug  for  Læger  ogStuderende. 

2den  gjennemsete  og  forngede  Udgave.     Iste  Bæfte. 

Af  Dr.  med.  I.  PhUlpsMi. 

Pris:  S  Kr.  50  Øre 


Om  antiseptisk  Clururgi 

af  Dr.  Jabi  Bislip. 

Paa  Dansk  ved 

Richard  Paulli, 
Retertecblrorg. 

Pris:  40  Øre. 


ISlåttc«  LauM  Kftfirykkerl.     r.  A.  Hrlistflf  »'•rUf. 


m*kM*an.  1.  f .  lehiwur  1838. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXV.  Nr.  7. 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 


Indhold:  lulafeftnikriig.  -  B.  Iialiei:  UgeforhoMcM  }u  8l  Cnii.  Tw^tiru  i 
Itisii  •$  TibereilMif.  I.  Tieiek  On  UaM  i  M.  Tigu.  C.  Weitpkal: 
Ob  fli  ti4Ugt  SjBftoB  i  Tabu  4*nilU.  J.  Wag«ihiii«r:  Mafjm.  Cjjmm«- 
bnå  iii  i  Lufii.  IctknMw  Deiiti:  CmirtUk  MafføktiM  ag  Qafkajgdaa 
Ba  iaiska  Lsgen  Sjgakaiia  i  i877.  Uga-Ku«ai  i  Jaiiar  1878.  NsBiialia. 
OHdtdekaratiaicr.  Oiifiigt  af«r  Sjgiamt,  Dadsfali  ag  Faéil«  i  IJakaohara. 
Bi^jaAgjanliar. 


Doslttge-FørsikriDg. 


TJoder  dette  Navn  er  der  gJeoDem  den  nylig  oprettede 
«BjebeohavDB  Sygekasse*  gjort  et  Forsag  paa  at  brioge  i 
ADvendelse  en  ny  Forsikringsart,  hvorved  saavel  enkelte 
Personer  som  hele  Familier  kunne  mod  Erlæggelsen  af  en 
bestemt  Prsmie  sikre  sig  stadigt  Lægetilsyn  af  en- af  Eas* 
sens  Bestyrelse  antaget  Læge,  der  lønnes  med  visse  Pro- 
.center  af  Præmien.  Da  det  Forhold  mellem  Lægestanden 
og  Publikum,  som  derigjeonem  søges  konstitueret,  efter  vor 
Formening  hviler  paa  et  i  ethvert  Fald  ikke  formaalstjenligt 
Princip,  og  da  den  Diskussion,  som  Sagen  har  været  under- 
kastet i  Dagspressen,  allerede  er  kommen  ind  paa  et  Spor, 
som  i  høj  Grad  vanskeliggjør  en  frugtbringende  Menings- 
udve&ling,  maa  vi  anse  det  for  ønskeligt,  at  Spørgsmaalet 
bliver  gjort  til  Gjenstand  for  nærmere  Drøftelse  i  den  medi- 
cinske Presse. 

VI  for  vort  Vedkommende  ere  overbeviste  om,  at 
Hnslægeinstitutionen  trods  sine  forskjellige  Mangler  be? 
tinger  det  hensigtsmæssigste  Forhold  mellem  Publikum  og 
Lægestanden,  og  hvis  det  her  omhandlede  Foretagende  vir- 
kelig kunde  tjene  iil,  under  ellers  rimelige  Betingelser,  at 
skaffe  denne  Institution  Udbredelse,  vilde  vi  ubetinget  skjænke 
det  vor  Sympati.    Men  dette  forholder  sig  ikke  saa.   I  Følge 

3dja  Rakkt.  254«  Bd. 


♦/•' 
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Statuterne  fnédeles  EjøbenhavD  med  Forstæder  i  el  passeDde 
ÅDtal  Huslæge- Kredse,  der  selvfølgelig  maa  blive  af  for- 
holdsvis ringe  DdstrækniDg,  hvis  de  øvrige  Formaali  Kassen 
har  stillet  sig,  skulle  naas,  og  enhver  indenror  en  saadan 
Kreds  boende  Knleresseitt  er  da  henvist  til  vedkommende 
Kredshuslæge.  Det  er  indlysende,  at  selv  bortset  fråde  andre 
Grunda  til  en  hyppig  Skiften  af  Lægens  Person,  der  let 
kunne  gjøre  sig  gjældende,  vil  allerede  den  Omstændighed  i 
høj  Grad  vanskeliggjøre  Udviklingen  af  et  varigt  Forhold  mellem 
Læge  og  Patient  i  større  Udstrækning,  at  en  Bopælsfor- 
andring  saa  hyppigt  vil  bringe  Patienten  ind  paa  en  anden 
Læges  Omraade.  Berved  bortfalder  for  en  væsentlig  Del  et 
af  Hovedforlrinene  ved  Buslægeiostitutionen,  det  nemlig,  at 
Lægen  i  en  længere  Aarrække  er  knyttet  til  sin  Klient  og 
hans  Familie,  hvorved  han  faar  et  grundigere  og  klarere 
Blik  paa  sin  Patients  Konstitution  og  kan  bidrage  saa  meget 
til  al  modvirke  de  Sygdomsanlæg,  der  maatte  være  tilstede, 
navnlig  saadanne,  som  skyldes  arvelig  Overførelse.  Bertil 
kommer  et  yderligere  Moment,  som  vi  for  vort  Vedkom- 
mende lægge  særlig  Vægt  paa,  at  Huslægen  i  mange  Til- 
fælde bliver  en  prøvet  Ven  og  Raadgiver  for  sin  Klient  og 
hans  Familie;  men  en  meget  væsentlig  Betingelse  for,  al  et 
saadant  smukt  Forhold  kan  udvikle  sig,  er  det  dog  unæg- 
teligt, at  Familien  antager  sin  Buslæge  efter  frit  Valg  og 
ikke  efter  Anvisning  fra  et  Bureau. 

Spørgsmaalet  om,  hvor  vidt  den  Betaling,  som  Lægen 
i  Følge  Statuterne  skal  have  for  sil  Arbejde,  er  for  lav  eller 
ej,  skulle  vi  ikke  indlade  os  paa  at  drøfte  her,  tildels  fordi 
Besvarelsen  afhænger  af  saa  mange  forskjellige  Betingelser^ 
Derimod  maa  vi  paa  del  Bestemteste  fremhæve,  at  den 
ærede  Bestyrer  for  den  omhandlede  Kasse  tager  fuldstændig 
fejl,  naar  han  tror  at  kunne  bevise  de  stipulerede  Betalings- 
satsers  Tilstrækkelighed  ved  at  henvise  til,  at  de  ere  flerø 
Gange  højere  end  de,  som  gjælde  for  adskillige  Sygekasser, 
lians  Fejlslutning  fremkommer  ved  en  Sammenblanding  af 
Principerne  for  lo  i  deres  Forudsætninger  og  Væsen  saa 
forskjelligartede  Institutioner  som  Buslægeinstitutionen  og 
Sygekasseinslitutionen.  Der  er  desuden  vist  næppe  nogen  af 
de  Læger,  der  virke  yed  de  af  den  ærede  Bestyrer  omtalte 
Sygekasser,  som  mener,  at  den  Betaling  han  faar,  er  et 
blot  nogenlunde  passende  Vederlag  for  det  Arbejde,  han 
præsterer.  Sygekasserne  ere  som  bekjendt  en  nyttig  Af- 
fedning af  den  nyere  Tids  fllantropisk-humane  Retning,  og 
det   er  Lægernes   uomtvistelige  Fortjeneste  at  have  støttet 
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denne  Fremtoning  af  de  ubemidlede  Klassers  SelvhiiBlt)s- 
bestrcebelser  ned  at  paatage  sig  Arbejdet  for  en  yderst  lav 
)a  ofte  endog  rent  illusorisk  Betaling.  Men  at  ville  lægge 
de  derved  fremkome  lave  Betalingssatser  til  Grund  for  Be- 
dømmelsen af  Værdien  af  Lægens  øvrige  Arbejde,  det  turde 
dog  være  ikke  blot  uberettiget  men  ogsaa  ubilligt. 

Spørgsmaalet  bliver  nu,  om  der  er  et  Samfundslag, 
hvis  Formuesvilkaar  og  øvrige  sociale  Stilling  er  saadan,  at 
vi  bor  slaa  noget  af  paa  de  Fordringer,  vi  ellers  vilde  ause 
OB  berettigede  til  at  stille,  og  endvidere  om  den  her  fore- 
slaaede  Form  for  Ordningen  af  delte  Forbold  er  den  hel- 
digste. Vi  mene  bestemt  Nej.  Enhver,  der  har  haft  med 
Sygekasser  at  gjøre,  véd,  at  Betingelserne  for  Optagelse  ere 
saa  liberale,  at  vist  næppe  Nogen,  der  trænger  til  en  saadan 
Hjælp,  er  ndelukket  fra  at  faa  den,  og  skulde  der  alligevel 
være  Huller  i  saa  Henseende  at  udfylde,  saa  yder  den 
humane  Aand,  som  bar  gaaet  og  endnu  gaar  Igjenoem 
Lægegjerningens  Udøvelse  her  hjemme  en  tilstrækkelig  Ga- 
ranti for,  at  de  Krav,  som  Humanitet  og  Billighed  kunne 
stille,  ske  fuld  Fyldest.  Det  er  overhovedet  for  os  en  Grund- 
sætning, og  det  er  ogsaa  det,  vi  ville  lægge  de  af  vore 
Rolleger  paa  Sinde,  som  maalte  være  tilbøjelige  til  at  støtte 
det  her  omhandlede  Foretagende,  at  man  saa  lidt  som  mu- 
ligt bør  søge  at  rokke  ved  den  Form  for  Lægegjerningens 
Ddøvetse,  som  Traditionen  har  udviklet.  Vi  tro,  at  For- 
holdet mellem  Læge  og  Patient  bør  være  saa  frit  og  saa 
umiddelbart  som  mulig,  at  Indblandelsen  af  fremmede  Fak- 
torer indenfor  det  Omraade,  hvor  Huslægeinstitutionen  kan 
finde  Anvendelse,  hverken  er  i  Lægestandens  eller  i  Publi- 
kums sande  interesse. 


Ls^eforholdene  pu  St 


Br.  Redaktør: 

De  y\\  uden  Tvfvl  gJøre  Dem  flere  yngre  Kolleger,  som  under  mit 
Ophold  i  Danmark  for  S  Aar  siden  og  navnlig  ener  Landfysici  Død  for 
IVa  Aar  siden  mundtlig  og  skrlfilig  have  spurgt  mig  om  Lægeforholdene 
paa  St  Crolx  og  navnlig  Landfyslkalet,  forbunden  ved  at  optage  neden- 
staaende  Svar,  hvorved  ogsaa  spares  mig  Tid  og  Ulejlighed.  At  dette  mit 
Svar  er  at  stole  paa  som  grundet  paa  lang  Grfaring,  behøver  Jeg  næppe 
at  tilføje. 

I  ældre  for  St.  Groix  brillante  Dage  bestod  den  talrige  LægesUnd 
8—10)  af  nogle  fremmede,  tildels  udmærkede  Læger,  men  for  største  Delen. 
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af  Indfødte,  som,  opdragne  i  hine  Lægers  Apoteker,  gik  til  Kjøbenhavn  og 
gje  nnem  en  Manuduktion  fik  en  simpel  kirurgisk  Examen  og  derefter  oden  at 
haYe  gjennemgaaet  noget  Kursus  paa  Fødselsstiftelsen,  ej  heller  synderlig 
Hospitalsgang,  gik  herud,  bleve  Amanuenses  og  efterhaanden  fik  Praiis 
paa  Plantager,  hvoraf  den  Gang  nogle  faa  kunde  føde  en  Læge.  Al  Ad- 
gang til  Praxis  var  omtrent  spærret  for  danske  Læger,  og  at  Jeg  selv  gik 
herud,  endog  med  en  ret  god  Gage,  var  grundet  paa  særlige  Omstæn- 
stændigheder,  men  meget  imod  min  Villle. 

Forholdene  forandredes  jo  efterhaanden.  Det  forbødes  baade  Frem- 
mede og  Indfødte  at  praktisere,  naar  de  ej  havde  Examen  i  Kjøbenhavn 
eller  Kiel,  der  oprettedes  to  Apoteker,  og  det  forbødes  Lægerne  selv  at 
dispensere.  Foreningen  af  medicinsk  og  kirurgisk  Examen  gav  Jo  Naadestødet 
til  hine  Practicl,  men  desværre  bleve  de  økonomiske  Forhold  i  det  Hele  daar- 
ligere,  og  om  Lægeaotallet  end  formindskedes,  og  lettere  Adgang  aabnede 
sig  for  danske  Læger,  forværredes  disse  Forhold  fra  Aar  til  Aar,  saa  at 
det  blev  omuliggjort  at  etablere  sig  her  uden  Tilskud  fra  Regeringen, 
som  endelig  ansatte  yngre  Læger  paa  5  Aar  ad  Gangen  som  offentlige 
Læger  med  en  Gage,  som  i  de  senere  Aar  har  været  600  Dollars  uden  noget 
synderligt  Arbejde.  Med  et  saadant  aariigt  Tilskud  kan  en  dygtig  ung 
Læge  uden  Frygt  nedsætte  sig  her.  Imidlertid  have  Forholdene,  navnlig 
for  Planterne,  stadig  forværret  sig  siden  det  sidste  gode  Aar  1871 ;  Følgen 
heraf,  flere  Familiers  Bortflytning  fra  Øen,  Amerikanernes  Udeblivelse 
herfra  etc.  har  heller  ikke  været  uden  kjendelig  Indflydelse. 

Af  Bladene  vil  man  imidlertid  bave  sét,  at  udmærket  Vejr,  Regn  og 
Varme  i  c.  Va  Aar  har  givet  St.  Croix  sit  gamle,  smilende  Udseende, 
og  Alt  tyder  paa  en  udmærket  Høst  saa  god  som  maaske  ingensinde  før. 
Hvad  delte  betyder,  forstaar  man  imidlertid  ikke  hjemme,  men  det  vil 
give  en  Forskjel  af  flere  lOO.OOO  Dollars.  Den  saa  meget  omtalte  Sukker- 
fabrik er  nu  næsten  færdig  til  at  begynde  sin  Virksomhed;  af  den  lover 
man  sig  meget. 

Fysikatet  har  man  i  Haab  om  bedre  Tider  ladet  staa  vakant  1  iVs  Aar,  i 
hvilken  Tid  Jeg  har  været  konstitueret  1  de  egentlige  Fysiktsforretninger. 
Dr.  Neumann  har  forestaaet  Landkasse- Hospitalet.  Det  vil  nu  blive 
besat  med  en  Gage  af  888  Dollars  og  c.  200  Dollars  uvisse  Indtægter. 
Disse  have  i  det  sidste  Aar  været  280  Dollars.  Disse  Indtægter  ville  i 
Forslag  svare  til  c.  3000  Kroner  hjemme;  her  er  eJ  meget  dyrt  at  leve, 
det  er  et  ret  behageligt  Sted  og  i  Reglen  sundt 

Naar  jeg  nu  omtaler  alt  dette,  er  det  for  at  anbefale  en  Læge  (helst 
en  yngre  Dr.  med.)  at  ansøge  om  dette  Embede,  hvormed  meget  snart 
vil  forenes  en  god  Praxis.  Naar  Jeg  siger:  ^en  Dr.  med.*,  da  er  det, 
fordi  man  med  Veneration  vil  se  op  til  ham. 

For  den,  som  er  Kirurg  og  har  Lyst  til  Operationer,  t  Ex.  ØJenopera- 
tioner,  er  her  en  vid  Maik  aaben.  En  slem  Omstændighed  er  jo  rigtig- 
nok tilstede.  Idet  Fyslkus  skal  befordre  sig  selv  1  omtrent  alle  ofi'entlige 
Forretninger,  men  skal  Alt  gaa,  ,som  det  inu  tegner  til,  vil  en  Mand, 
som  forstaar  at  gjere  sig  yndet,  vistnok  kunne  udvirke,  at  Koloniai- 
raadet  tilstaar  ham  Hestehold  til  2  Heste,  32  Dollars  pr.  Maaned.  Den 
afdøde  Fyslkus  havde  i  mange  Aar  300  Dollars  personligt  Tillæg. 

Jeg  har  kun  at  tilføje,  at  en  Landfysikus  hjemme  fra  vil  blive  mod- 
tagen med  aabne  Arme. 

Kristiansted  St  Croix  den  12te  Januar  1878. 

Deres  ærbødige 

B.  Knudsen, 
Overlæge,  p.  t  Landfysikus 
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TcMpentvren  i  Ftisis  »g  Talierciilosis. 

(Efter  The  brit  and.  for.  med.-chlr.  Rewlew.    Oktober  1877). 


Under  den  rigelige  Brug,  Lægerne  i  de  pidste  25  Aar  have 
gjort  af  TermoBietermaalinger,  er  det  ganske  naturligt,  at 
Klinikernes  Opmærksomhed  først  hovedsagelig  blev  rettet 
paa  de  akule  Sygdomme.  Studiet  af  Feberen  fra  dens  Be- 
gyndelse til  dens  Ophør,  med  alle  de  udprægede  Symptomer 
paa  en  akut  Lidelse  i  Løbet  af  nogle  Dage  eller  Dger  egnede 
sig  særlig  til  at  vække  og  vedligeholde  en  levende  Interesse 
hos  Iagttageren;  de  kroniske  Sygdomme,  hvis  Begyndelse 
og  Ende  saa  ofte  laa  udenfor  Observationen,  og  under  deres 
langsomme,  snigende  Forlab  saa  let  kompliceredes  ved  syge- 
lige Processer,  som  ikke  bleve  erkjendte  i  Patientens  levende 
Live  og  endog  efter  Døden,  trods  den  omhyggeligste  Under- 
søgelse, mangen  Gang  vare  indhyllede  i  Mørke,  fordrede 
mere  Taalmodighed ,  og  Studiet  af  Temperaturforholdene  i 
disse  kunde  vanskelig  udvikles  saa  tidligt  og  fuldstændigt 
som  i  de  akute  Sygdomme.  Dog,  da  Termometret  fandt 
almindelig  Indgang  paa  Klinikerne^  gav  det  her  ophobede 
store  Materiale  Haab  om  med  Held  at  kunne  optage  Kampen 
imod  alle  de  Vanskeligheder,  der  stillede  sig  i  Vejen ,  og 
disse  ansporede  endog  en  Række  af  Undersøgere  til  flittige 
Forskoioger.  Netop  den  Omstændighed,  at  destruktive  Pro- 
cesser i  Lungerne  kunne  udvikle  sig  uden  i  Begyndelsen  at 
aabenbare  sig  hverken  gjeonem  Perkussionen  eller  Avskul* 
tationen,  ikke  heller  gjennem  andre  bestemte  Symptomer, 
opfordrede  til  at  søge  at  drage  den  størst  mulige  Nytte  af 
ethvert  nyt  Undersøgelsesmiddel ;  i  de  saakaldte  hvilende 
Stadier  af  Ftisis  maatle  paa  den  anden  Side  saadanne  Under- 
søgelser kunne  korrigere  og  supplere  de  fysiske  Tegn  og 
vise,  at  om  end  Organerne  havde  undergaaet  sygelige  For- 
andringer, var  dog  selve  Sygdomsprocessen  kommen  til  en 
Afélulning.  I  dette  Haab  om  en  Hjælp  i  Diagnosen  og 
Prognosen  laa  der  en  mægtig  Spore,  og  desuden  kunde  man 
vente  Oplysninger  af  umiddelbar  Betydning  for  Behandiingen 
og  navnlig  om  lorskjellige  Midlers  Virkning.  Endelig  havde 
man  jo  i  lang  Tid  set,  at  de  paa  Kliniken  under  Ftisis  hen- 
førte Sygdomme  paa  Seiitlonsbordet  frembøde  Forskjelllgheder 
af  en  saa  stor  Betydning,  at  Nogle  have  villet  inddele 
Ftisis  i  forskjellige  Varieteter  eller  afstedkomme  en  hel  Om- 
væltning i  Læren  om  Lungesygdommene.     Ogsaa  paa  dette 
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Punkt  knyttedes  der  Forventninger  til  Termometret  om  at 
blive  i  Stand  til  at  kunne  sondre  de  alvorligere  og  hurtigt 
forløbende  Tilfælde  fra  de  mere  kroniske  og  de,  som  gave 
en  bedre  Prognose,  ligesom  man  maaske  vilde  kunne  op- 
dage begyndende  Komplikationer  og  vinde  en  Indsigt  i  mere 
dunkle  Forhold  ved  denne  sørgelige  Sygdoms  Patologi. 

Hovedresultatet  af  Termometermaaiiogerne  hos  Ftisikere 
er,  at  som  Regel  frembyde  Patienterne  en  mere  eller  mindre 
fremtrædende  Pyrexi  under  deres  Sygdom.  Men  denne  Regel 
er  underkastet  forskjellige  Modifikationer  og  Dndtogelser. 

Først  skulle  de  Forhold  betragtes,  under  hvilke  man 
træffer  en  normal  eller  endog  en  endnu  lavere  Temperatur. 
Alle  Avtoriteter  ere  enige  i,  at  midt  under  en  febril  Sygdom 
kan  der  indtræde  et  Fald  af  Temperaturen  endog  onder  det 
normale,  med  eller  uden  andre  Tegn  paa,  at  Patienten  falder 
sammen.  Saadanne  Fald  af  Temperaturen  Ondes  ogsaa  i 
FUsis  (Maalingen  bør  foretages  enten  i  Endetarmen  eller  i 
Skeden),  og  navnlig  naar  Sygdommen  nærroer  sig  henimod 
en  ugunstig  Afslutning.  Endvidere  er  Morgeniemperaturen 
{o:  før  Kl.  10  Formiddag)  hos  mange  Ftisikere  normal  eller 
endnu  lavere  eller  dog  saa  lidt  forøget,  at  man  ikke  godt 
kan  bestemt  udtale  sig  for,  at  den  er  sygelig;  mange,  eller 
vel  rettere  de  fleste,  af  disse  Patienter  vilde  imidlertid  vise 
en  umiskjendelig  forhøjet  Temperatur,  naar  Maalingen  var 
foretaget  om  Eftermiddagen  eller  om  Aftenen.  Dr.  Boileau 
gjør  derfor  med  Ret  opmærksom  paa  Vigtigbeden  af  at  an* 
give  Klokkeslettet  for  Temperaturmaalingerne,  naar  deraf 
skal  drages  grundede  Slutninger  om  Tilstedeværelsen  eller 
Graden  af  Feber. 

Af  større  Betydning  er  Spørgsroaalet,  om  Temperaturen, 
naar  den  tages  paa  forskjellige  Tider  af  Døgnet  og  igjennem 
flere  Dage,  altid  vil  vise  en  Forhøjelse  i  Tilfælde  af  frem« 
skridende  Ftisis  og  Tuberculosis« 

Det  var  denne  Mening,  som  i  Almindelighed  ansaas  for 
at  blive  hævdet  af  Sidney  Ringer  i  hnns  Arbejde  af  1866, 
endskjøndt  det  af  Fortalen  til  anden  Udgave  synes  at  frem- 
gaa,  at  han  er  bleven  misforstaaet.  Han  maa  antages  aC 
have  ment,  at  en  Forhøjelse  af  Temperaturen  nødvendigvis 
kun  forekommer  ved  nye  Aflejringer  af  de  sygelige  Pro- 
dukter, som  forhen  vare  kjendte  under  Navnet  graa:  og  gule 
Tuberkler,  og  ikke  at  have  sigtet  til  de  Destruktioner,  som 
kunne  hidføres  ved  Omdannelsen  af  disse,  men  en  saadan 
Bistfnktion  fører  Diskussionen  ind  paa  Teoriernes  Omraade, 
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og  Pollock  bar  Ret,   naar  han  frakjender  den  synderlig 
praktisk  Betydning. 

Det  roaa  imidlertid  iDdrømmeSy  at  udtalte  Tilfælde  af 
Ftisis,  maaske  endog  med  tydelig  Opspytning  af  Lungevæv, 
kunne  forløbe  uden  at  vise  en  Temperatur,  som  praktisk 
kan  kaldes  forhøjet;  fra  mange  Forfattere,  Billier,  Fin- 
laysen,  Boileau,  Lebert  og  flere,  anføres  Eiempler 
herpaa,  om  hvis  Paalideiighed  der  ikke  vel  kan  rejfes  Tvivl, 
saa  at  Boileau*s  Udtalelse,  at  en  Person  kan  naa  frem  lige 
til  Dannelsen  af  tuberkuløse  Kaverner  i  Lungerne  uden  at 
frembyde  forhøjet  Temperatur,  ikke  kan  underkjendes.  Ringer 
selv  udtaler  i  anden  Udgave  af  sin  lille  Bog,  at  en  normal 
Temperatur  ikke  maa  forføre  os  til  at  slutte,  at  Sygdommen 
ikke  snigende  skrider  frem.  Alcock  fremhæver  stærkt, 
hvorledes  man  af  en  lav  Temperalur  hos  Patienter  med  de 
præmonitoriske  Symptomer  men  uden  fysisk  paaviselige  Tegn 
paa  Ftisis  har  ladet  sig  forlede  til  at  erklære,  at  deres  zarte 
Konstitution  ikke  havde  noget  at  gjøre  med  begyndende 
Ftisis,  hvilket  Resultatet  senere  dog  har  vist  at  være  Tilfælde; 
han  gaar  imidlertid  ikke  ind  paa,  hvorledes  han  bar  anbragt 
sit  Termometer,  og  dette  i  Forbindelse  med  det  Spillerum, 
den  normale  Temperatur  kan  have,  svækker  Værdien  af 
hans  Angivelser. 

Der  er  fra  flere  Sider  paaslaaet,  at  der  forekommer 
virkelige  Feberanfald  i  Forleberstadiet  af  Ftisis,  som  kan 
iagttages  gjennem  Pulsen,  Sved,  og  andre  almindelige  Symp- 
tomer ,  uden  Teroperaturforhøjetse ,  og  navnlig  udhæver 
Bettelheim,  at  Brugen  af  chøj  Temperaturt,  »Pyrexi«  og 
« Feber*  sora  Synonymer  har  givet  Anledning  til  megen  For* 
Virring.  Vil  man  end  indrømme,  at  det  teoretisk  ikke  or 
rigtigt  at  bruge  Ordet  Feber  som  et  Synonym  med  høj  Tem- 
peratur, og  at  aPyrexi*  maaske  vilde  være  en  bedre  Be- 
tegnelse af  dette  vigtige  Symptom,  maa  man  dog  ogsaa  ad- 
vare imod  at  betragte  Diagnosen  Feber  som  klinisk  beret- 
tiget alene  af  Pulsens  Hyppighed  og  Sved,  selv  om  disse 
Tegn  vise  en  Periodicitet;  dertil  er  Pulsen  altfor  afhængig 
af  enhver  sjælelig  eller  legemlig  Bevægelse.  I  hvor  høj  Grad 
man  vilde  kunne  vildledes  ved  at  lægge  en  utilbørlig  Vægt 
paa  Pulsen  og  Sveden,  vil  man  ofte  kunne  se,  naar  man 
undersøger  et  Barn  med  Rakitis,  imedena  det  ligger  og 
sover,  endskjøndt  denne  Situation  netop  er  særdeles  egnet 
til  al  give  et  tro  Billede  af  Pulsen.  Vi  tillægge  derfor  Tem- 
peraturen, i  Ftisis  som  i  andre  Sygdomme,  stor  Betydning 
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for  den  rette  Vurdering  af  Pulshyppigheden ,  Sveden  og 
EuIdeforDemmelserne. 

Indea  vi  forlade  Spørgsmaalet  om  den  lave  Temperatur 
maa  der  mindes  om,  at  visse  Komplikationer  i  Ftisis  synes 
at  have  en  Tilbøjelighed  til  at  trykiie  en  bestaaende  febril 
Temperatur.  Meningitis,  Hæmoptysis,  Perforation  af  Tarmen 
og  Pnevmothorax  maa  her  nævnes,  men  den  antydede  Virk- 
ning heraf  er  ikke  konstant  og  i  Reglen  af  kort  Varighed, 
da  der  som  oftest  indtræder  en  febril  Reaktion,  naar  Pa- 
tienten overlever  det  øjebikkelige  Shock. 

Hvad  angaar  Pyrexiens  Karakter  i  Ftisis,  da  kan  det  i 
al  Almindelighed  siges,  at  den  i  Reglen  er  ubetydelig  og 
kun  undtagelsesvis  naar  en  højere  Grad,  samt  at  den  oftest 
frembyder  en  remillerende  Typus  med  normal  eller  maaske 
endnu  lavere  Morgentemperalur  og  Exacerbation  om  Efter- 
middagen eller  Aftenen,  men  denne  Form  bliver  ofte  fra 
Tid  til  anden  afbrudt  af  en  modsat  Typus,  eller  saaledes, 
at  der  kommer  en  dobbelt  daglig  Paroxysme  eller  tilfældige 
uregelmæssige  Oscillationer  eller  Perioder  med  høj  konti- 
nuerende Pyrexi. 

Gjennemgaar  man  de  forskjellige  Forsøg,  der  have  været 
gjort  paa  at  udkaste  et  samlet  og  ordnet  Billede  af  de 
varierende  Feberlyper  i  Ftisis,  bliver  Resultatet  kun  lidet 
trøsteligt;  Forfatterne  har  anvendt  megen  Flid  og  Tid  paa 
dette  Spørgsmaal,  og  man  finder  opstillet  8—4 — 5 — 8  for- 
skjellige Febertyper,  hvoriblandt  næsten  altid  en  eller  to, 
som  gjør  ethvert  System  illusorisk,  idet  den  giver  Rum  for 
alle  mulige  Uregelmæssigheder;  man  undrer  sig  da  ikke 
mere,  naar  Lebert  frakjender  Temperaturen  i  Tuberkulosen 
noget  bestemt  Særkjende  og  kun  kan  paralellisere  den  med 
den,  vi  finde  i  kroniske  inflammatoriske  Sygdomme  med 
moderat  eller  høj  Feber,  man  opgiver  Qaabet  om  at  finde 
en  bestemt  Regel  eller  blot  om  at  kunne  efter  Temperaturen 
opstille  bestemte  Grupper  af  Tilfælde.  Th.  Williams, 
der  deler  Sygdommen  i  tre  Stadier  (det  første  og  sidste  med 
en  aktiv  og  hvilende  Periode),  svarende  til  Dannelsen  af 
Tuberkler,  Emollition  og  Kavernedannelse,  er  maaske  den, 
hvis  Resultater  kunne  bedst  finde  praktisk  Anvendelse,  idet 
han  stræber  efter  at  udkaste  et  Billede  af  Temperaturens 
Gang  i  disse  Stadier  ved  talrige  Maalinger  i  hvert  Døgn. 
Betydningen  af  disse  talrige  Maalinger  i  hvert  Døgn  er 
indlysende;  skjøndt  de  ikke  kunne  finde  Anvendelse  i  privat 
Praxis  men  kun  i  Hospitaler,  afgive  de  dog  et  Resultat,  der  er 
mindre  udsat  for  Vildfarelser  end  ellers,  og  kunne  vel  ogsaa 
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give  Praktikeren  et  Vink  om  de  hensigtsmæssigste  Tider, 
ban  kan  vælge  til  sine  færre  Maalioger.  Williams  har  da 
ogsaa  paavist  to  væsentlige  Ejendommeligheder  for  Feberen 
i  Ftisis,  nemlig  at  Pyrexien  er  mest  fremtrædende  om  Efter- 
middagen, naar  den  overhovedet  er  tilstede,  og  at  der  finder 
et  betydeligt  Fald  Sted  om  Natten  med  lavere  Temperatur 
end  normalt  i  de  tidligere  Morgentimer.  Dette  sidste  Kjende- 
tegn  er  efter  Williams  navnlig  odpræget  i  vdet  tredje  Sta- 
diums aktive  Periode*.  Efter  ham  begynder  den  febrile 
Stigning  i  Reglen  Kl.  10  Formiddag,  naar  sin  Qøjde  RI.  o 
Eftermiddag,  bliver  ofle  staaende  til  Kl.  10,  da  den  synker 
for  at  naa  sit  Minimum,  ofte  under  det  normale,  Kl.  3 — 7 
Morgen. 

Da  Temperaturen  imidlertid  ogsaa  hos  fuldkomment  sunde 
Mennesker  synes  at  kunne  frembyde  temmelig  betydelige 
Svingninger  i  Døgnet,  (Parker  angiver  hos  en  sund  Soldat: 
36,6 — 38,2,  JQrgensen  anfører  i  »KOrperw.  d.  gesund  M.» 
1873,  et  Spillerum  imellem  36,7  og  .37,7  for  Temperaturen 
i  Endetarmen  hos  sunde  Mennesker,  der  ligge  i  Sengen,  og 
en  VariaiioQ  imellem  36,2  og  38,1,  naar  de  ere  oppe),  maa 
man  være  meget  forsigtig  med  at  opfatte  suboormale  Tem- 
peraturer som  karakteristiske  for  Flisis. 

Williams  aynes  m^erkeligt  nok  ikke  at  have  trulTet  Typus 
inversuB  med  Eiacerbatton  om  Formiddagen  og  Remission 
om  Eftermiddagen,  ligesom  heller  ikke  en  dobbelt  daglig 
Paroxysroe^  hvorpaa  Wunderlich,  Lebert  ogWilsonFox 
anfører  Exempler;  netop  ved  disse  Forroer  har  de  hyppige 
Maalinger  i  Døgnet  deres  Betydning;  det  vilde  maaske  være 
rigtigt  og  give  et  bedre  Blik  paa  Pyrexiens  Gang,  naar  man 
sammenlignede  Antal,  Styrke  og  Varigbed  af  Paroxysmerne 
igjennem  48  Timer. 

Det  er  allerede  ovenfor  antydet,  at  Temperaturen  ofte 
viser  et  stærkt  Fald  henimod  Døden,  i  de  sidste  Døgn, 
hvilket  undertiden  er  bleven  fejlagtigt  opfattet  som  Tegn 
paa  begyndende  Bedring;  skjøndt  et  saadant  Fald  i  Tempe* 
raturen  altid  maa  vække  Betænkelighed,  maa  det  dog  be- 
mærkes, at  det  kan  indtræde  i  forskjellige  Perioder  i  Syg- 
dommens Forløb  og  ikke  alene  maa  være  nok  til  at  stille  en 
slet  Prognose,  ligesom  Døden  undertiden  indtræder  under 
en  høj  Temperatur,  der  pludselig  dukker  op  midt  i  en 
Periode  med  lavere  Temperatur. 

Det  vil  af  det  ovenstaaende  korte  Dddrag  fremgaa,  at 
man  maa  være  meget  varsom  med  at  lægge  for  megen  Vægt 
paa  Temperaturforholdene  i  og  for  sig  ved  Diagnosen   og 
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ProgDOsen  i  Ftisis;  de  kunne  kun  vurderes  paa  rette  Maade 
ved  at  sammenholdes  med  Patientens  hele  Tilstand  og  med 
de  andre  Symptomer,  baade  hvor  det  gjælder  Spørgsmaal 
om  Livet  og  om  de  forskjellige  sygelige  Processers  Forløb. 
Trods  alle  Vanskeligbeder  og  Fejlkilder  vil  dog  den 
Læge,  der  er  fortrolig  med  de  forskjellige  Faser  af  Ftisis  og 
Tuberculosis  saa  vel  som  med  de  Affektioner,  der  lettest 
kunne  forvexles  med  dem,  ofte  kunne  faa  gode  Vink  fra 
Temperaturen,  om  han  end  ikke  vil  være  i  Stand  til  at  for- 
mulere dens  Gang  og  Forhold  ved  bestemte  Love. 


Om  Lamhed  i  N.  ftgis. 

(Efter  Dr.  F.  Tuczek  —  D.  A.  f.  klin.  Med.   Bd.  21.  I.    1877.) 


Nevroserne  i  N.  vagus  ere  i  det  overvejende  Flertal  af  Tilfælde 
af  periferisk.  Oprindelse,  og  de  iagttages  langt  hyppigere  i 
enkelte  af  Grenene,  navnlig  i  R.  recurrens,  end  i  selvo 
Stammen, 

De  sidste  ere  gjentagne  Gange  kunstigt  fremkaldte  som 
Bemningsnevroser  af  Hjærtet  paa  Dyr  saa  vel  som  paa 
Mennesker  ved  mekanisk  Pirring  (Gzermak,  Qvincke),  men 
ved  Sygesengen  ere  de  kun  sparsomt  iagttagne.  Bt  herhen 
hørende  Tilfælde  fra  RiegeTs  Afdeling  turde  derfor  ikke 
være  uden  Interesse. 

,G.  B.,  36  Aar,  havde  henligget  I  flere  Uger  med  Betændelse  I  begge 
Lungespidser.  Han  angiver  at  have  lidt  af  HJærtebanken  og  Beklemthed 
gjentagne  Gange  1  de  senere  Aar,  men  det  har  dog  aldrig  varet  i  flere 
Timer;  her  1  Hospitalet  har  de  nævnte  Symptomer  ikke  vlat  sig* 

Den  2den  April  Aften  angav  han,  at  han  siden  om  Morgenen  havde 
sporet  en  let  HJærtebanken.  Hjærtevirksomheden,  Aandedrættet,  For- 
døjelsen og  Temperaturen  havde  hidtil  været  temmelig  naturlige;  nu 
fandtes  Hjærtematheden  fremdeles  normal,  HJærtelydcne  rene,  men  Or* 
ganet  arbejdede  stærkt  med  190—208  Slag  1  Minuttet,  Pulsen  1  Art 
rad.  var  meget  lille,  næppe  folelig,  utællelig.  Temperaturen  var  kuo  37,9°, 
Aandedrættet  16,  og  i  Lungerne  kunde  Ingen  Forandring  paavlses.  Be- 
findendet var  ikke  stærkt  paavirket»  han  klagede  kun  over  Brænden  1 
Hjærteegnen  og  nogen  Uro;  først  i  det  videre  Forløb  optraadte  nogen 
Beklemthed  og  en  efterhaanden  tiltagende  Mathed. 

I  Løbet  af  Natten  holdt  Hjærtes  I  ågenes  Antal,  der  kan  kunde  be- 
dømmes ved  Avskultationen,  sig  imellem  180  og  200. 

Om  Morgenen  den  3dje  var  der  en  umlskjendelig  middclmaadig 
Gyanose,  Tungen  belagt,  ingen  Appetit,  Tarmenes  og  Nyrernes  Virksomhed 
i  Orden.  Stemmen  viste  hverken  nu  eller  senere,  endog  blot  forblgaaende, 
deo  mindste  Forandring;  Temperaturen  36,9°,  Aandedrættets  Hyppigbed 
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Tar  og  vedblev  at  være  oormal,  men  medeDS  deU  Typoa  tidligere  havda 
varet  normal,  bier  nu  Mellemgulvet  staaende  roligt,  1  Reg.  epigastrica 
saas  logen  Bevægelse,  Imedens  Ribbenene,  Især  de  øverste,  arbejdede 
alsrkt.  Ed  Forøgelse  af  HJesfteta  Omfang,  (saaledea  som  Hoppert 
iagttog  den  i  et  lignende  Tilfælde,  kunde  ikke  efterviaea.  maaake  pea 
Gmod  af  Longemea  Udvidelae,  men  betydelig  kan  den  1  ethvert  Tilfælde 
ikke  have  været,  dertil  vare  Stasefænomenerne  for  ringe  ligesom  den  af 
Hoppert  beskrevne  Undulation  i  Vv.  Jugul.  fuldstændig  manglede.  Der- 
imod fandtes  en  akut  Udvidelse  af  Lungerne;  paa  den  forreste  Plade 
naaede  den  klangfulde  Perknssion  Ul  6te  Ribben  paa  venstre  Side  og  Ifl 
7  de  paa  højre  Side,  Aandelyden  var  nedadtil  før  som  senere  fuldstændig 
naturlig. 

I  Løbet  af  Dagen  traadte  Patientens  Fornemmelser  lidt  mere  1  For- 
grunden, og  den  mangelfnlde  Fyldning  af  Arterierne,  paa  Grund  af  Kam- 
renes for  hastige  Sam mentrækBl uger,  viste  alg  foroden  ved  den  næatea 
a følelige  Pula  ved  Bleghed  og  Cyanoae  i  Ansigtet  og  paa  Lemmerne. 
Om  Eftermiddagen  var  Lungernes  Udvidelse  endnu  tydeligere,  der  fandtes 
ikke  længere  nogen  absolut  Hjærtemathed,  og  paa  højre  Side  naaede  den 
klangfulde  Perknssion  til  nederste  Rand  af  7de  Ribben.  Mellemgulvet 
ayntea  at  være  aat  fuldstændig  ud  af  Vlrkaomhed. 

Den  tredje  Dags  Aften  endte  hele  Paroiyamen  med  et  pludseligt 
Fald  af  Pnlshyppigheden;  KL  S  var  den  192,  Kl.  10  100  og  snart  efter 
kun  80. 

Behandlingen  havde  bestaaet  i  kraftige  stimulerende  Midler,  Dlgitalia 
(ISOCentigram  i  Infoa)  og  isblære  paa  Hjærtet. 

Samtlige  Symptomer  tabte  sig  snart  fuldstændigt;  allerede  næste 
Morgen  kunde  Lungernea  Udvidning  næsten  ikke  mere  paavises,  og 
Mellemgulvet  arbejdede  atter.  Han  følte  sig  ;endnu  en  Tid  noget  mat, 
havde  af  og  til  nogen  Hjærtebanken ,  men  befinder  sig  løvrigt  for 
Tiden  vel. 

Det  meat  paafaldende  Symptom  i  det  beskrevne  Sygdomstilfælde  er 
det  aærdeles  hyppige  HJærteslag  udenTemperaturforhøjelse. 

Da  baade  AnamnegcD  og  Forløbet  udelukkede  Taoken 
om  ea  orffanisk  ForandrlDg  af  Hjertet,  og  da  der  ikke  var  det 
liogeale  Holdepunkt  for  eo  ceotral  Lidelse,  saa  kunde  Syg- 
dommen kun  være  af  nevropatisk  OprindeUe.  Hele  Syg- 
domsbilledet slemmer  saa  godt  med  ResuUaterBe  af  Gjen« 
nemsksfing  af  N.  vagus  hos  Dyr  saa  vel  som  med  andre 
paa  analog  Maade  af  Hupperl,  Riegel  og  Flere  tydede  Til- 
fælde, at  Diagnosen  «forbigaaende  Lambed  af  N.  va^tus*  næppe 
kan  være  underkastet  nogen  Tvivh  Og  naturligst  kan  man  tænke 
sig  denne  Lamhed  opstaaet  ved  el  Tryk  paa  lignende  Maade 
som  dette  i  liiegers  Tilfælde  blev  godtgjort  ved  Sektionen, 
medens  et  saadant  Tryk  i  andre  Tilfælde  har  frembragt 
Irrilalionsfænomener  i  N.  vagus,  nemlig  langsomt  Hjærteslag 
ligetil  Stilstand  i  Diastole  (CKermak,  Quincke,  Gerlach,  BrOcke); 
da  alle  Fænomener  fra  Strubens  Side  manglede,  og  Lidelsens 
Sæde  saaiedes  maa  have  ligget  længere  nede  end  Afgangen 
ftf  R.  recurrens,  kaq  man  saa  meget  lettere  uden  Vanske- 
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lighed  hos  den  toberkuløse  Patient  antage,  at  en  hypertro- 
fisk  eller  paa  anden  Maade  sygeHg  forandret  Kjertel  ved  en 
forbigaaende  Opsvulmning  kan  have  udøvel  et  saa  stærkt 
Tryk  paa  Nerven,  at  denne  er  bleven  lammet.  Anlagelsea 
af  en  Lamhed  af  N.  vagus  bestyrkes  i  høj  Grad  ved  den 
Udvidelse  af  Lungerne  i  Forening  med  Mellemgulvets  dybe 
Stilling  og  Uvirksomhed,  som  blev  iagttaget.  Lungernes  Ud- 
videlse kan  nemlig  ikke  tydes  som  Følge  af  en  tonisk  Krampe 
i  Mellemgulvet,  der  vilde  have  fremkaldt  en  stærk  Aandened 
og  ikke  kunde  være  taalt  i  flere  Timer,  medens  her  Aande- 
drættets  Hyppighed  og  Rytmus  var  naturlig;  den  maa  der- 
imod opfattes  som  Følge  af  en  Krampe  i  Muskulaturen  i  de 
smaa  Bronkier.  Efter  Gerlach*s  og  Biermer's  Undersøgelser 
er  det  udenfor  al  Tvivl,  at  en  periferisk  mekanisk  Irritation 
af  N.  vagus  er  i  Stand  til  at  fremkalde  en  Saminenlrækning 
af  Musklerne  i  de  mindste  Forgreninger  af  Luftrøret,  en 
virkelig  Bronkialkrampe.  Biermer  anser  det  endog  for  sand- 
synligt, at  svulne  Lymfekjertler  ved  Tryk  paa  N.  vagus 
kunne  fremkalde  -det  fuldstændige  Billede  af  Asthma  bron- 
chiale,  i  hvilken  Bronkialkrampen  spiller  en  meget  væsent- 
lig Rolle.  Biermer*s  vel  motiverede  Udtalelse  at  Bron- 
kialkrampe maa  føre  til  Udvidelse  af  Lungerne,  naar  Ind- 
åandingskraften  er  tilstrækkelig,  idet  Luften  da  ved  Ind- 
aandingen  presses  igjennem  de  ved  Krampen  forsnævrede 
fine  Bronkier,  medens  den  svagere  Udaandingskraft  ikke  er 
i  Stand  til  at  drive  den  ud,  saa  meget  mindre  som  det  for- 
stærkede Udaandingslryk  ogsaa  rammer  Væggene  af  de  alle- 
rede forsnævrede  Bronkier  ^  denne  Udtalelse  bar  i  del  be- 
skrevne Tilfælde  faaet  en  smuk  klinisk  Stadfæstelse.  Mange 
Iagttagelser  have  vist  den  forholdsvis  store  Modtagelighed 
af  N.  vagns*s  Traade  til  Bjæriet,  saa  at  det  nok  lader  sig 
forstaa,  at  den  samme  Aarsag  kan  udøve  et  Tryk,  der  lam-» 
mer  Traadene  til  Hjærtet  og  vækker  de  centrifugale  Traade 
til  Lungerne  til  forøget  Virksomhed.  Quincke  og  Gzermak 
kunne  ved  deres  Forsøg  næslen  ingen  Forandring  spore  i 
Aandedrættet,  naar  Pulshyppigheden  allerede  var  betydelig 
aftaget,  ja  naar  Hjærtet  stod  stille.  I  RiegeTs  Tilfælde  var 
Aandedrættet  fuldkommen  naturligt,  imedens  et  anatomisk 
paaviseligt  Tryk  paa  N.  vagus  havde  lammet  Traadene  til 
Hjærtet.  Ogsaa  i  Huppert's  Tilfælde,  hvor  Hjærtets  Virk- 
somhed steg  til  222  Slag  i  Minuttet,  var  der  kun  en  højst 
ubetydelig  Forøgelse  af  Aandedrættets  Hyppighed.  Man  maa 
herved  erindre,  at  de  omhandlede  to  Grupper  af  Traade  have 
forskjeliigl  Udspring   og   maaske  ogsaa  forskjellig  Bygning, 
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samt  at  HsmDingøtraadene  til  Hjærtet  i  begge  Nd«  vagi  ofte 
reagere  forekjelligt  efler  enlige  stærlc PirriDg,  hviliLet  Hering 
forklarer  ved  at  antage  eo  ulige  Fordeling  af  dem  i  de  to 
Nerver.  Mossin,  Tripier,  Arlving  og  Andre  fandt,  at 
deo  hejre  N.  vagus  behever  en  langt  mindre  Pirring  end 
den  venetre  for  at  langsonigjøre  Pulsen,  medens  Aande- 
drættet  derimod  fortrinsvis  staar  under  Indflydelse  af  den 
venstre. 

I  det  her  nærmest  omhandlede  Tilfælde  kan  kun  den 
ene  Side  antages  at  have  været  paavirket,  thi  dels.  er  det 
usandsynligt,  at  begge  Nn.  vagi  samtidigt  skulde  paavirkes 
af  lignende  Aarsager,  dels  vilde  et  Tryk  paa  dem  begge 
have  maattet  fremkalde  langt  mere  alarmerende  Symptomer 
Dog  vilde  det  være  dristigt  af  de  omtalte  Kjendsgjerninger 
at  slutte j  at  det  her  var  hejre  N.  vagus,  der  var  lidende, 
fordi  Hjærtet  var  saa  stærkt,  Aaodedrættet  saa  lidt  paavirket; 
thi  RiegeTs  Tilfælde  viser,  at  ogsaa  Lambed  af  venstre 
Ji.  vagus  i  høj  Grad  kan  paavirke  Hjærtet,  ligesom  Forsøg 
have  lært,  at  Aaodedrættet  kan  forblive  ganske  upaavirket  af 
Gjennemskæring  af  den  ene  N.  vagus,  ligegyldigt  hvilken. 
At  Lungeudvidelsen  fandtes  paa  begge  Sider,  forklares  ved 
Antagelsen  af  en  Reflex  (Gerlach,  Brown-Séquard  o.  FL). 
At  der  ikke  viste  sig  Spor  af  Astbma  bronchiale,  kunde  tages 
til  Indtægt  for  den  Anskuelse,  at  der  for  at  fremkalde  denne 
udfordres  en  forøget  Strømning  af  Blod  til  Slimhinden  med 
Svulst  af  samme,  et  Moment,  som  af  Nogle,  fremfor  Alle  af 
Weber,  anses  for  den  eneste  Faktor  ved  Asthma  bronchiale. 


Om  et  tidligt  SynptoM  i  Tabes  dorsalis. 

Efter  Prof.  C.  Westphal  (Berl.  klio.  WoeheDBehr.    1878.   Nr.  1). 


I  Aaret  1871  iagttog  Prof.  Westphal,  at  man  ved  at  banke 
paa  visse  Sener  kunde  fremkalde  Muskelsammentrækninger, 
og  senere  har  han  haft  sin  Opmærksomhed  rettet  paa  dette 
Fænomens  Forhold  i  de  forskjollige  Sygdomme  i  Nerve- 
systemet. 

1  Tabes  dorsalis  har  særlig  den  Maade,  hvorpaa  den 
fælles  Sene  for  Skinnebenets  Strækkemuskler,  Lig.  patellare, 
forholder  sig,  vakt  hans  Opmærksomhed.  Banker  man,  bedst 
med  en  Perkossionshammer,  paa  denne  Sene  hos  et  sundt 
Menneske,  imedens  Knæet  er  bøjet  i  en  ret  eller  lidt  stump 
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Vinkel,  Mer  man  en  pludseli^r  Sammentrækning  af  Masklen; 
undertiden,  ved  særdeles  Modtagelighed,  stærkere  Banken 
eller  ikke  understottet  Fod,  ser  man  lilllge  en  pindselig 
Strækning  af  Skinnebenet  som  Virkning  af  denne  Sammen- 
trækning. Forf.  har  kaldet  denne  Fremtoning  ligefrem  clinæ- 
fænomenet»,  da  denne  Benævnelse  ikke  kan  gjere  Fordring 
paa  at  bestemme  Fænomenets  Væsen.  Allerede  i  en  Af- 
handling fra  1875  i  cArch.  f.  Psychiatrie  und  Nervenkrankh.« 
har  Forf.  vist,  at  Fænomenet  ikke  kan  fremkaldes  i 
udviklede  og  klinisk  vel  udprægede  Tilfælde  af  Tabes  dor- 
salis,  hvor  Ligfundet  viste  eller  Symptomerne  dog  med 
Sikkerhed  tydede  paa  graa  Degeneration  af  Rygmarvens 
bageste  Strænge;  derimod  kunde  man  selv  i  disse  Tilfælde 
undertiden  fremkalde  en  Sammentrækning,  navnlig  en  partiel, 
ved  at  banke  paa  selve  Musklen.  Disse  Iagttagelser  ere 
Denere  bekræftede  af  Prof.  Brb  og  Dr.  O.  Berger.  Forf. 's 
fortsatte  Undersøgelser  har  lært  ham,  at  Knæfænomenet 
mangler  ikke  blot  ved  de  fuldt  udviklede  Tilfælde  af  Tabes 
dorsalis,  men  at  allerede  paa  et  meget  tidligt  Trin  af  Syg- 
dommen, hvor  Diagnosen  ellers  endnu  er  i  bøj  Grad  usikker 
eller  umulig,  kan  dette  negative  Symptom  give  et  ikke  uvig- 
tigt Holdepunkt. 

Som  bekjendt  begynder  Tabes  dorsalis  i  mange  Tilfælde 
med  Smerter  I  (Jnderlemmerne,  Smerter,  som  kunne  have 
en  forskjellig  Karakter,  snart  mere  ligne  revmatiske,  snart 
rent  nevralgiske,  og  ikke  tillade  bestemt  at  afgjere,  om  der 
foreligger  en  Kygmarvssygdom  eller  ikke,  naar  andre  Symp- 
tomer paa  denne  mangle.  I  en  Del  saadanne  Tilfælde  har 
nu  Forf.  fundet,  at  Knæfænomenct  ikke  kunde  fremkaldes, 
og  deraf  sluttet  til  en  begyndende  Tabes.  Der  kunde 
maaske  indvendes  herimod,  at  hverken  Sygdommens  videre 
Udvikling  eller  Ligfund  har  bekræftet  Diagnosens  Rigtighed, 
men  han  ser  sig  da  ogsaa  i  Stand  til  at  opstille  supplerende 
Iagttagelser,  navnlig  Tilfælde,  i  hvilke  Smerterne,  endskjendt 
baade  Ataxi  og  Følelsesanomali  endnu  ikke  var  tilstede,  vare 
forbundne  med  en  paa  begyndende  Atrofi  af  Synsnerven  be- 
roende Svækkelse  af  Synet,  hvorved  Diagnosen  maatte  anses 
for  sikret,  —  og  Knæfænomenet  manglede.  Derimod  vilde 
Westphal  have  mere  Betænkelighed  ved  af  Rnæfænomenets 
Tilstedeværelse  samtidig  med  Smerterne  at  slutte,  at  der 
ikke  forelaa  en  begyndende  Tabes,  han  tor  ikke  paastaa,  at 
Smerterne  ved  denne  ikke  kunne  bestaa  i  nogen  Tid,  inden 
Knæfænomenet  vil  savnes;  dog  anser  han  det  for  lidet  sand* 
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synligt,  at  Tabessmerter  skulde  kunne  vare  i  mange  Aar  og 
Knæfænomenet  holde  sig. 

I  andre,  og  det  ikke  saa  faa,  Tilfælde  er  det  første 
Symptom  paa  Tabes  Skelen  med  Dobbellsyn.  At  vurdere 
dette  Symptom  rigtigt  kan  i  saadanne  Tilfælde  frembyde 
store  Vanskeligheder.  Forf.  kan  vel  ikke  i  Almindelighed 
afgjøre,  hvor  vidt  Koæfænomenet  her  kan  komme  til  Nytte, 
men  anfører  dog  et  Tilfælde  med  en  40-aarig  Derre,  hos 
hvem  der  først  optraadte  Dobbeltsyn  og  derefter  Svækkelse 
af  følelsen  føret  i  højre,  senere  i  venstre  Oaands  Fingre. 
Knæfæuomenet  manglede.  Der  fandtes  Ingen  andre  For- 
styrrelser i  Følelsen  eller  Bevægelsen.  Syfilis  blev  bestemt 
benægtet  og  kunde  ikke  paavises;  At  her  foreligger  en  be* 
gyndende  Tabes,  tor  Westphal  vel  ikke  afgjort  paastaa,  men 
han  anser  det  for  meget  sandsynligt;  ogsaa  i  Tabes  ser 
man  jo  undertiden  Følelsessvækkelsen  begynde  i  Armene. 

Endna  mere  Interesse  frembyder  Spørgsmaalet  lige  over 
for  den  hvide  AtroB  af  Synsnervea.  Denne  kan  efter  Øjen- 
lægernes Erfaringer  forekomme  som  en  selvstændig  Lidelse, 
uden  at  der  nogensinde  dertil  slutter  sig  Symptomer  paa 
Hjærne-  eller  Rygmarvslidelse,  men  den  kan  ogsaa  være 
det  første  Symptom  paa  Tabes.  Saa  længe  alle  andre  Symp- 
tomer mangle,  er  det  heller  ikke  for  Øjenlægerne  muligt, 
at  afgjøre,  hvorledes  det  forholder  sig.  Da  de  paagjæidende 
Patienter  naturligst  søge  Raad  hos  disse  sidste,  henleder 
Forf.  deres  Opmærksomhed  paa  Knæfænomenet  for  at  be- 
stemme, hvilken  Betydning  man  her  kan  tillægge  det;  han 
kan  kun  anføre,  at  han  for  Øjeblikket  har  en  Patient  med 
dobbeltsidig  Amavrose  paa  Grund  af  Atrofi  af  Synsnerven 
uden  Tegn  paa  Rygmarvslidelse,  hos  hvem  Knæfænomet 
kan  iagttages. 

Derimod  findes  der  en  Del  Tilfælde  af  Ataxi  i  Under- 
lemmerne, navnlig  efter  akute  Febersygdomme,  i  hvilke  Knæ- 
fænomenet  vedbliver  at  holde  sig;  saavel  heraf  som  af  deres 
fra  Tabes  saa  vidt  forskjellige  Forløb  er  man  berettiget  til 
at  slutte,  at  der  ikke  findes  den  Tabes  tilhørende  graa 
Degeneration  af  Rygmarvens  bageste  Strænge ,  om  end 
et  tilstrækkeligt  Antal  Sektioner  til  at  belyse  disse  Ataxiers 
patologisk-anatomlske  Grundlag  mangler. 

1  visse  Tilfælde  af  Bypokondri  har  Knæfænomeoet  en 
meget  stor  Betydning.  Den  udviklede  Tabes  og  Bypokondri 
forvexles  naturligvis  ikke  let  med  hinanden,  men  der  gives 
Tilfælde  af  Tabes,  som  i  deres  tidligste  Begyndelse  paafaldende 
kunne  ligne    Bypokondri.     Smertestadiet  kan  nemlig  gnske 
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eller  næsten  mangle  og  erstattes  ved.  ubestemte  ubehagelige 
Fornemmelser  som  Dødhed,  Soven,  Rrillen  eller  Kulde,  uden 
at  man  objektivt  kan  paavise  en  Aftagen  af  Følelsen,  og 
disse  Symptomer  kunne  saa  meget  lettere  føre  Lægen  paa 
Vildspor,  som  en  Tabespatients  Beskrivelse  af  dem  ofte  har 
den  største  Lighed  med  en  Hypokonders;  selv  en  vis  Svæk- 
kelse i  Blæren  eller  i  Potentia  er  jo  et  i  Hypokondri  ingen- 
lunde usædvanligt  Symptom.  Hertil  kommer,  at  udpræget 
Tabes  kan  være  forbunden  med  Hypokondri,  saa  atErkjendelsen 
af  denne  sidste  ikke  er  nok  til  at  udelukke  den  første. 
Klager  en  Patient  over  de  nys  nævnte  Symptomer,  og  tillige 
Knæfænomenet  mangler,  da  mener  Forf.  efter  sin  Erfaring, 
at  man  ter  stille  Diagnosen  «begyndende  Tabes*,  selv  om 
andre  objektive  Tegn  ikke  ere  tilstede. 

Til  Slutning  berører  Forf.,  at  de  ved  Tabes  just  ikke 
hyppigt  forekommende  Anfald  af  Smerter  i  Endetarmen  .og 
Blæren  undertiden  kunne  optræde  meget  tidligt,  før  Tegn 
paa  Ataxi  eller  svækket  Følelse  i  Underlemmerne;  han  har 
netop  i  den  senere  Tid  haft  et  Par  Patienter  med  disse 
Symptomer,  hos  den  ene  i  det  mindste  i  Forbindelse  med 
andre  Tegn,  der  temmelig  bestemt  tyde  paa  Tabes.  Hos 
dem  begge  mangler  Knæfænomenet,  men  ved  at  banke  paa 
Musklen  selv  kan  dog  Sammentrækning  af  denne  frem- 
kaldes. 

Forf.  nærer  det  Haab,  at  en  Erkjendelse  af  denne  i  sin 
fuldt  udviklede  Tilstand  saa  godt  som  uhelbredelige  Sygdom 
paa  et  meget  tidligt  Trin  muligvis  ogsaa  vil  kunne  vise  sig 
irugtbringende  for  Behandlingen. 

I  Følge  det  Udviklede  maa  Knæfænomenet  betragtes  som 
et  betydningsfuldt,  tidligt  optrædende  Symptom  paa  Tabes, 
imedens  det  af  Rom  berg  anførte  Tegn,  Vaklen  med  tillukkede 
Øjne,  først  plejer  at  optræde  senere ,  naar  Følelsens  Svæk- 
kelse i  Underlemmerne  er  kjendelig.  Men  naturligvis  er 
Knæfænomenet  kun  et  Symptom,  som  først  faar  sit  Værd  i 
Forbindelse  med  andre;  der  gives  Bevægelsesanomalier  i 
Underlemmerne,  deriblandt  visse  af  Rygmarvssygdomme  be- 
tingede Lamheder  med  ophævet  elektrisk  Irritabilitet  hos 
Musklerne,  i  hvilke  Knæfænomenet  ligeledes  mangler,  uden 
at  man  deraf  tør  slutte  til  Tilstedeværelsen  af  Tabes,  til 
graa  Degeneration  af  de  bageste  Rygmarvsstrænge. 

Knæfænomenets  Betydning  som  et  paa  et  tidligt  Trin 
for  den  differentielle  Diagnose  værdifuldt  Tegn  vilde  visselig 
svækkes  noget,  hvis  det  skulde  vise  sig,  at  det  kunde 
mangle  hos  fuldkommen  sunde  Mennesker.    Forf.  har  under 
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sine  talrige  Forsøg  Hike  set  noget  Bxempel  herpaa,  meo 
iVliiIighedeQ  lader  sig  jo  ikke  benægte.  I  tvivlsomme  Til- 
fælde maa  Forsøget  udføres  med  Omhu,  ved  fuldt  blottet 
Knæ,  oden  at  den  Undersøgte  spænder  Musklen,  og  Bank- 
ningen maa  foretages  bestemt,  med  en  vis  Elasticitet;  under- 
tiden synes  det  kun  at  være  et  begrænset  Sted  paa  Senen, 
hvorfra  man  kan  fremkalde  Fænomenet. 
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EnpyeM,   fijeuembnid  ind  i  Lugei.   Helbredelse. 

(Sehmldt'8  Jahrb.     1877.    Nr.  10.) 


Dr.  J.  Wagenhåuser  meddeler  tre  Tilfælde  af  denne  Art 
Ara  Prof.  Gerhardt*8  Klinik  i  WQrtiburg. 

Ute  Tllteide:  Hos  eo  26-aarig  Daglejerske  opstod  ADsamliDgCD  1 
LuDgesækken  efter  en  Longebeta  o  delse  og  frembød  alle  de  Empjemet 
tllkominende  Symptomer:  betydeligt  Ødem  paa  den  syge  Side,  stærke 
Smerter,  langvarig  lotermittereDde  Feber,  man  kaode  baade  høre  og  føle 
SkTalpeo,  endvidere  fandtes  en  Frembtælvniog  1  Edje  Rlbbensmellemrom 
som  Tegn  paa  forestaaende  Gjenoembrud  adad;  en  Prøvepunktnr  be- 
kræftede Diagnosen.  Allerede  før  Indlæggelsen  havde  AnsamllngOD  ube- 
mærket aabnet  sig  Ind  i  Langen ,  hvilket  gat  sig  UlkJende  Ttd  heftlfle 
Hosteanfald  og  rigeligt  Opspyt  af  en  Bland^Dg  af  Slim  og  Pos,  som  for- 
øgedes, naar  hun  laa  paa  dsD  sunde  Side.  To  Gange  kom  der  Exaccr- 
bationer  med  Forøgelse  af  Ansamlingen  Feberen  og  Smerterne,  imedens 
Roste  og  Opspyt  aftoge.  Man  tænkte  da  paa  Thoraeentesls,  meo  opgaT 
den,  da  de  sidste  Symptomer  atter  tiltoge,  og  der  da  kande  konstateres 
Fennindskdse  af  Ansamllogen.  Helbredelsen  medtog  næsten  et  A^r; 
Brystkassen  undergik  en  betydeUg  Formforandrlog,  men  Kræfter  og  Huld 
bedredes,  og  selv  ved  Leje  paa  den  sunde  Side  hostede  hun  kun  lidt. 

2det  Tilfælde  angik  en  gammel,  fordrukken  Tjenestekarl.  Ogsaa  her 
sluttede  PleTTitIs  sig  til  en  alvorlig  PnetmonI  I  højre  ^de  og  vst  foldt 
adpræget,  it  Timer  efter  dennes  Begyndelse.!  Ødemet  i  den  syge  Side 
manglede,  men  a)le  de  andre  nys  nævnte  Symptomer  paa  Bmpyem  vare 
tilstede  og  desuden  en  Parotitls  suppuratlva.  Af  de  Ted  Betændelse  1 
Lungesækketi  sjældnere'  forekommende  Symptomer  udhæYes  sprukken 
Pottelyd,  som  I  længere  Tid  iagttoges  I  Egnen  af  3d]e-*4de  Ribben. 
Sei  Uger  henne  i  Sygdommen,  efter  to  Dages  heftig  Feber  og  risk  Til- 
tagen af  AnsanUlogen,  Indtraadte  pludselig  en  Nat  et  heftigt  Hosteanfald 
med  rigeligt  purulent  Opspyt,  hvori  Puslegemer  og  Fedtsyrekrystaller. 
Næste  Dag  Tar  Opspyttet  Ildelugtende,  vendte  om  Aftenen  tilbage  med 
stærk  Hoste  og  kunde  vilkaarilg  fremkaldes  ved  Lejeforandring.  Der  Tar 
aldeles  Ingen  Tegn  paa  Pnevmothorai.  Det  ▼årede  Imidlertid  endnn 
U  Dage,  loden  de  forskJelHge  fysikalske  Symptomer  fra  Langerne  og  de 
forskudte  liaboorganers  Side  viste  nogen  Bedring,  og  dette  gjaldt  ogsaa 
om  Feberen,  Pulsen  og  Sveden  om  Aftenen.  1  de  første  Dage  tog  An- 
samlingen endog  til.  Diuresen  syntes  slet  Ikke  paavlrket;  Sygdommens 
▼arlghed  var  4Vs  Maaned,  fra  GJennembmddet  af  S  Maaneder. 

UffMkr.  f.  Lmgw,  8.  R.  ».  Bd.  Ur.  7.  2 
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3dje  Tilfælde.  Plevrltis  sluttede  sig  til  en  9  Dage  gammel  Longe- 
betændelse  1  Regolotlon  hos  en  43-aarig  Daglejer,  og  efter  gjentagne 
Svingningrr  naaede  den  langsomt  efter  18  Dage  til  Skulderbladet.  Gnld- 
Dlngsljfd  hørtes  slet  ikke,  Sting  og  Hoste  vare  kun  Ildet  adprægede,  Op- 
spyttet ferst  blodigt,  senere  sejgt,  parolent.  Patienten  laa  først  paa  den 
sunde,  senere  paa  den  syge  Side,  tUsidst  paa  Ryggen.  Aandedrættet  yar 
I  Begyndelsen  kun  lidet  forandret,  senere  optraadte  lette  Anfald  af  Aande- 
nød.  Pulsen  fulgte  1  det  Hele  med  Temperaturen ,  steg  dog  undertiden 
uafhængig  af  denne  med  Exsudatet  Temperaturen  steg  med  Ansam- 
samllngen,  og  da  denne  havde  naaet  sin  Højde,  holdt  den  sig  1  Uger 
normal  eller  kun  lidt  forhøjet  Ansamlingen  var  i  Begyndelsen  aabenbart 
serøs,  men  omdannedes  da  til  Pus  under  de  allerede  ved  1ste  Tilfælde 
angivne  Symptomers  Optræden.  Kort  etter  at  den  havde  naaet  Skulder- 
bladet indtraadte  efterhaanden  heftigere  Hoste  med  rigeligt  porulent  Op- 
spyt og  Aftagen  af  Ansamlingen.  Forf.  mener,  at  dette  tyder  paa  den 
af  Traube  beskrevne  langsomt  udviklede  Nekrose  af  det  Lungen  be* 
klædende  Blad  af  Lungesskken  (se  nedenfor),  som  foregaar  ubemærket 
for  den  Syge  men  vel  viser  sig  i  Pulsen  og  Temperaturen;  han  be- 
styrkes heri  ved,  at  der  ingen  Pnevmothorax  udvikledes  og  ved  at  Ansam- 
lingen svandt  fra  Dag  til  Dag  ander  Vedbliven  af  det  rigelige  Opspyt, 
indtil  det  holdt  sig  konstant  i  meget  ringe  Mængde.  Patienten  blev  ud- 
skreven helbredet,  efter  at  Sygdommen  havde  varet  i  S  Maaneder.  Der 
var  ingen  Formforandring  af  Brystkassen. 

Til  disse  Tilfælde  knytter  Meddeleren  nogle  almindelige 
Betragtninger:  Bippokrates  var  den  første,  som  iagttog 
Empyero  og  dets  Gjennembrud  ind  i  Lungen  eller  udad  med 
paafølgende  Helbredelse.  Fra  hans  Tid  af  indtil  de  første 
Tiaar  af  vort  Aarhundrede  findes  Empyemets  Gjennembrud 
ind  i  Lungen  med  paafølgende  tlelbredelse  ikke  omtalt, 
uagtet  ikke  saa  faa  Tilfælde  have  foreligget,  men  de  ere 
blevne,  anderledes  tydede.  I  Lærebøger  og  Afhandlinger 
over  Aandedrætsredskabernes  Sygdomroe  fra  de  fem  første 
Tiaar  af  dette  Aarhundrede  affærdiges  den  nævnte  Proces 
med  den  Bemærkning,  at  den  er  overordentlig  sjælden  og 
meget  farlig;  man  mente  nemlig,  at  den  nødvendig  roaatte 
have  Pnevmothorax  til  Følge,  som  da,  selv  om  enkelte  TiU 
fældeaf  Helbredelse  forelaa  -^  saaledes  i  Wintrich'S  Be- 
retninger —  dog  i  Reglen  medførte  Døden.  Imod  disse 
Anskuelser  optraadte  først  Birsch,  Idet  han  (1858)  offent- 
ligf!Jorde  nogle  Tilfælde  og  udhævede  udtrykkelig  den  hyp- 
pigere Forekomst  og  gunstige  Udgang  af  denne  Proces;  han 
anser  Gjennembruddet  udad  for  misligere,  og  i  ethvert  Til- 
fælde tager  Belbredeisen  længere  Tid;  dette  er  ganske  na- 
turligt, da  det  gjælder  om  at  gjennembryde  det  fortykkede 
udvendige  Blad  af  Lungesækken  og  Brystkassens  Væg,  medens 
samtidig  Lungen  er  underkastet  et  stærkt  Tryk  saa  længe, 
at  der  kun  er  ringe  Udsigt  til,  at  den  atter  kan  udvide  sig; 
i  ethvert  Fald  vil  det  være  vanskeligt  at  regulere  Udfloddet 
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saaledes,  at  Luogeo  kan  følge  med;  det  tomme  Ram  vil 
derfor  beatandig  fyldes  med  et  meget  rigeligt  Eisadat, 
hvorved  PatienteDS  Kræfter  avskkes,  og  ved  Luftens  Adgang 
vil  Exsadatet  desuden  hurtigt  dekomponeres.  Ved  Gjennem- 
bruddet  ind  i  Langen  er  den  Modstand,  der  skal  overvindes, 
det  fine  Indvendige  Blad  af  Lungesækken  og  det  zarte 
Langevæv,  Inngt  mindre,  saa  at  Gjennembruddet  kan  ske 
tidligere ;  endvidere  kan  der  strax  udtommes  en  stor  Mængde 
Pas,  imedens  Udtømmelsen  senere,  da  den  knn  floder  Sted 
ved  Hoste  og  i  Retningen  opad,  foregaar  langsommere,  og 
dette  bliver  da  ogsaa  Tilfælde  med  Ansamlingens  Reproduk- 
tion, saa  at  Luni?eo  faar  Tid  til  at  udvide  sig  lidt  efter  lidt| 
og  Kræfleme  bedre  holdes  oppe.  Luften  faar  ikke  saa  let 
Adgang  til  Ansamlingen,  hvorved  Faren  for  en  hurtiiic  De* 
komposition  falder  borL  Endnu  maa  gjøres  opmærksom 
paa,  at  Gjennembruddet  udad  ingenlunde  altid  sker  paa 
det  dybest  liggende  Sted,  hvorved  der  altsaa  kan  holdes 
Eisudat  tilbaxe,  medens  Gjennembruddet  ind  i  Lungen  altid 
synes  at  finde  Sted  paa  det  laveste  Ponkt.  At  agunstige 
Forhold,  saasom  mangelfuld  Udvidning  af  Langen,  Sekre- 
tionens Vedbliven,  Udviklingen  af  Tuberkulose  og  Ftisis 
ogsaa  her  kunne  finde  Sted,  er  en  Selvfølge.  Efter  Hirsch 
har  mange  andre  Forfattere  meddelt  gunstigt  forløbende 
Tilfælde  af  Empyem  med  Gjennembrud  ind  i  Lungen. 

Traube  giver  ogsaa  en  lilfredsstillende  Forklaring  for, 
at  dette  Gjennembrud  ikke  medfører  Pnevmothorai.  Man 
havde  tidligere  troet,  at  der  fandt  en  betydeligere  Beska- 
digelse af  Langen  Sted,  indtil  Ansamlingen  kunde  naa  ind 
i  en  af  de  større  Luflrersgrene;  da  fandt  Traube  ved  en 
Sektion  et  næsten  7  Ctm.  langt  og  henimod  3  Ctm.  bredt 
Hul  i  Lungesækken  paa  den  nederste  Lungelap;  i  denne 
Udstrækning  laa  Lungevævet  blottet,  uden  at  nogen  Forbin- 
delse med  en  større  Luftrørsgren  lod  sig  eftervise ;  heraf  slut- 
tede han,  at  naar  det  zarte,  fintmaskede  Lungevæv  var 
bleven  blottet,  blev  Pusset  fra  Lungesækken  ligesom  gjennem 
en  Svamp  presset  ind  i  Bronkierne,  idet  det  stærke  Tryk 
ved  Hosten  overvinder  Modstanden  imod  Gjennemgangen 
gjennem  Lungecellerne;  den  ringe  eller  fuldstændigt  op- 
hævede Bevægelighed  af  den  syge  Side  forebygger  derimod, 
at  den  i  Langerne  indeholdte  Luft  suges  ud  I  Lungesækkens 
Rum.  I  den  nyere  Tid  blive  Tilfælde  af  Empyem  med  dette 
Forløb  sjældnere,  fordi  det  operative  Indgreb  foregriber  Na- 
turen. 
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Medens  ovenstaaende  tre  Tilfælde  vise,  hvorledes  Na- 
turen noder  gunstige  Omstændigheder  formaar  at  hjælpe  sig 
selv,  kan  vi  dog  ikke  undlade  at  advare  imod  altfor  meget 
at  stole  paa  denne  Hjælp;  det  er  desværre  saa  sjældent,  at 
den  ydes  paa  en  for  Patienten  heldbringende  Maade,  at  det 
er  med  fuld  Ret,  at  Empyemet  nu  betragtes  som  en  Syg- 
dom, der,  saa  snart  den  er  diagnosticeret,  fordrer  en  ope- 
rativ Behandling.  I  l)r.  med.  V.  Buddes  Afhandling  om 
dette  Æmne  i  Bd.  XXIII  Nr.  27  og  28  er  denne  Anskuelse 
ogsaa  bleven  stærkt  fremhævet,  og  der  er  deri  paavist,  at 
om  end  Bmpyemets  Gjennembrud  ind  i  Lungen  maa  anses 
for  gunstigere  end  det  naturlige  Gjennembrud  udad,  er  det 
dog  langt  fra  farefrit.  Det  kan  dels  medføre  en  fijeblikkelig 
Kvælning,  dels  er  Udtømmelsen  ofte  ufuldstændig  af  en  eller 
anden  Grund,  og  navnlig  er  det  ingenlunde  altid,  at  Gjen- 
nembruddet  sker  paa  det  laveste  Punkt.  Rester  af  Ejlsu- 
datet  kan  medføre  betænkelige  Følger,  eller  man  kan  endog 
nødes  til  hos  den  stærkt  medtagne  Patient  at  foretage 
Operation  med  langt  mindre  Udsigt  til  Held,  end  om  man 
havde  besluttet  sig  dertil  itide.  Red. 


G^Miréisk  LedaffektJM  »g  ^j»rteByg4 

(Erter  Dr.  Des  nos  --  L'unlon  med.    1878  Nr.  4.) 


Forholdet  imellem  Dryppert  og  HJærtesygdom  er  endnu  kun 
lidt  og  ufuldstændigt  kjendt,  skjøndt  det  i  de  senere  Aar  har 
været  Gjenstand  for  flere  Meddelelser.  Aarsagen  hertil  maa 
søges  i  den  nævnte  Eomplikations  sjældne  Forekomst,  saa 
at  i  Almindelighed  Ikke -Tilstedeværelsen  af  Komplikationer 
fra  Bjærtets  Side  anses  for  et  Karaktertræk  ved  den  i^onor- 
réiske  Revmatisme,  selv  om  man  ikke  kan  anføre  Grunde 
for,*  at  de  ikke  skulde  kunne  optræde. 

Lacassagne  har  i  en  Afhandling  i  Archives  de  médecine 
navnlig  haft  sin  Opmærksomhed  henvendt  paa  en  Del  Til- 
fælde af  Endocarditis  hos  Dryppertpatienter,  i  hvilke  man 
maatte  lade  sig  nøje  med  at  konstatere  Kjends^jemingen 
uden  at  være  i  Stand  til  at  kunne  udfinde  nogen  l'orbindelse 
imellem  de  to  Affektiouer;  i  andre,  ganske  vist  endnu  sjæld- 
nere Tilfælde  danne  derimod  de  gonorréiske  LedafTektioner 
et  Bindeled. 
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Forf.  har  i  1874  iagttaget  et  eaåckat  Tilfælite  (meddelt 
i  le  Progrés  méd.),  hvor  der  hos  en  Dryppertpatient  udvik- 
lede gig  eo  ForsoævriDg  af  ÅortaaabniogeD  med  de  fysiske 
TegD  paa  denne  Lidelse ;  Patienten  blev  helbredet  for  Dryp- 
perten og  Ledaffektionen  men  beholdt  sin  Klappefejl. 

Nylig  har  Forf.  truffet  endnu  et  Tilfælde  af  denne  Art, 
som  endte  med  Døden,  og  hvor  Diagnosen  blev  bekræftet 
ved  LIgfuodet. 

Patienten »  en  Murer,  inOkom  i  Begyndelsen  af  Oktober  t877  |>«t 
hane  HoepltaUafdellng.  Han  led  af  en  tilsyneladende  ganike  simpel  akot 
Brystkatarr,  naTnlig  fandtes  Intet  Sygeligt  yed  HJærtet,  og  ban  ba^de 
sikkert  aldrig  lidt  af  Reumatisme.  Nogle  Dage  efter  Indlæggelsen  kla- 
gede han  OTer  temmelig  heftig  Smerte  I  venstre  Skolder,  der  antoges  at 
skyldes  den  samme  Forkølelsesaarsag,  der  hayde  fremkaldt  Brystkalbrren 
og  for  hvilken  han  nnder  sit  Arbejde  havde  været  adsat  Da  Smerten 
i  Skulderen  begyndte  at  tage  af,  blev  Leddet  imellem  Brystbenet  og 
Tfoglebeuet  paa  venstre  Side  Sæde  for  en  ikke  mindre  heftig  Smerte  og  Ømhed 
med  Svulst  og  Rødme  af  Huden.  Temperaturen  boldl  sig  ondfr  Z9°, 
Urinen  var  af  lys  Farve,  ikke  overfyldt  med  urin  sure  Salte,  der  var  ingen 
Sved  (i  Modsætning  tU  den  almindelige  revmatiske  Peber).  Alle  de 
nævnte  Forhold  i  Forbindelse  med  Erindringen  om  det  første  Tilfælde 
henledede  Forf.'s  Tanke  paa  et  muligt  tilstedeværende  Ildflod  fra  Urin- 
røret, og  han  fandt  da  ogsaa  et  saadant  Under  Forløbet  af  den  sidst 
omtalte  LedafTekUon,  der  haardnakket  modstod  Bebandllngeo  med  Nar- 
cotlca  og  flyvende  spanske  Fluer,  klagede  Patienten  pludselig  over  tem- 
melig stærk  Aandenød  og  HJærtebanken.  Brystkalarren  var  da  1  Aftagende 
og  kunde  ikke  forklare  disse  Symptomer,  men  HJærtet  arbejdede  stærkt 
og  uregelmæssigt,  og  ved  Spidsen  hørtes  en  Mislyd,  som  det  i  Først- 
ningen var  vanskeligt  nærmere  at  bestemme,  men,  da  HJærteslaget  var 
blevet  roligere,  afgjort  tydede  paa  Atresla  A  insuffiefentia  valvulæ  mltralls; 
den  blev  senere  hørt  mange  Gange  af  forskjellige  Læger.  Patienten  blev 
snart  svagere  eg  svagere.  Termometret  viste  betydelige  Svingninger, 
Pulsen  blev  meget  svag  og  lille,  der  optraadte  Ødemer,  først  paa  Under- 
lemmerne, senere  ogsaa  paa  Hænderne;  men  Ingen  Æggehvide  i  Urinen. 
Brystkatarren  tog  paa  ny  til,  der  viste  sig  tydelige  Tegn  paa  et  overalt 
i  begge  Lunger  sig  udviklende  kongestivt  Ødem;  der  kom  en  Del  Sved, 
som  dog  med  Rimelighed  kan  tilskrives  Afkræftelse  og  antages  at  være 
af  ikke  revmatlsk  Oprindelse;  Kræfterne  sank  nu  hurtigt,  og  omtrent 
en  Maaned  efter  Indlæggelsen  døde  Patienten. 

Undersøgelsen  af  Liget  gav  følgende  ResuUat:  Regge  Lunger 
vare  røde  og  faldt  ikke  sammen,  da  Brystkassen  blev  aabnet.  Overalt 
kunde  en  bleg  rød,  stærkt  skummende  Vædske  trykkes  ud  af  dem. 
HJærtesækken  var  sund.  Paa  den  forreste  Flig  af  Val vula  mltralls 
fandtes  et  Par  Milllm.  fra  den  fri  Raud  en  nydannet  ujævn  Fremstaaenhed 
af  en  Lindses  Størrelse,  der  kunde  tiindre  dens  Spil  og  forklare  den 
omtalte  Mislyd.  Men  desuden  vare  Aortaklapperne  angrebne ;  baade  paa 
den  imod  Hjærtekamret  og  Polsaaren  vendende  Flade  saa  man  graallge, 
meget  fastsiddende  Vegetationer  dannede  ikke  alene  af  hyperplastiske 
Elementer,  men  tildels  af  størknet  Fibrin.  Ved  Forsøg  blev  det  godtgjort, 
at  Klapperne  vare  Insufficiente.  Fejlen  ved  Aortaklapperne  var  ikke  op- 
daget medens  Patienten  levede,  rimeligvis  fordi  de  talrige  Rallelyd  til- 
slørede og  tilstdst  umuliggjorde  en  paalidellg  Avskultation. 


no 


9t  danske  Lægen  Sygekasse  i  1877. 


MedlemsaDtallet  ted  barets  Begyndelse 134. 

iDdmeldte  I  Lebet  af  Aaret 13. 

Døde 4. 

Udmeldte 3. 

Medlemsantallet  yed  Aareta  Siutiiing 140. 

2  Medlemmer  have  anmeldt  Sygdom  og  faaet  udbetalt  Sygepenge: 

1)  Ruptara  llgam.  patells  sup 21  Dage  betalte  med    84  Kr. 

2)  Phtmsit  polmon 34    —        *-       —    136  - 

1  Alt:  65  Dage  med  220  Kr. 


Ved  Aareis  Begyndelse  ejede  Sygekassen: 

Kassebeholdning ldKr.86  0. 

1  Aitrhus  Privatbank 1211    -   23- 

1228Kr.    ^0. 

1  Løbet  af  Aaret  indkom: 

Medlemsbidrag     2139  Kr.    •  0. 

Renter 79    -  72  - 

— 2218    -   72- 


Sum:  3446  Kr.  810. 
.    Udgifterne  vare: 

Udbetalte  Sygepenge 220  Kr.    «  0. 

Administrationsudgifter 34    -  41  - 

—  _ _  264  Kr.  410, 

Sygekassen  ejede  altsaa  ved  Aarets  Slutning:  3t92Kr. 40  0. 

som  vare  anbragte  paa  følgende  Maade: 

Kgl.  Obligationer,  lydende  paa  1600  Kr., 

kjebl  for 1447  Kr.  38  0. 

Staaeode  I  Aarhus  Privatbanks  Spare- 
kasseafdeling    1743   -  67  - 

Beroende  hos  Kassereren 1    -46- 


3192  Kr.  40  0. 
Sindssyge-Asylet  ved  Aarhus,  Januar  1877. 


R.  Holm, 
Bestyrelsens  Formand. 


L^ge-EianeH  i  Januar  1878« 

Læge-Exameo  blev  tilendebragt  af  21  Kandidater  med 
følgende  Udfald: 

V.J.Dreyer,  C.A.Larsen,  A.BQgel,  V.Heiberg, 
L.  A.  Lange,  H.  C.  J.  Gram,  A.  Schneekloth  og 
V.  Heckscher  trholdl  Karakteren  Laudabilis;  J.  C.  Bin- 
ding, C.  C.  Langgaard,  V.  Ræder,  F.  C.  Herskind, 
N.  C.  Schrøder,  A.  S  uens  o  n,  C.C.Hansen,  C.  L.K.  Tie  m- 
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rotb,  N.  O.  P.  Gram,  L.  P.  C.  Sørenseo,  Tb.  S.  Krarup, 
G. P.  Reumert  og  J.L.Doss  Baud.  illaudabilis  Imi  gradus. 

De  økrifllige  Opgaver  vare: 

I  Terapi:  Den  kroupøsa  PnevmoDi  i  de  féraiyellige 
Aldere  med  HeDsyn  til  Symptomatologi,  Forløb  og  Be- 
handllDg? 

I  Kirurgi:  Uforledes  forlober  et  Vuloui  iocisum  i  en 
eterre  Vene,  bvilke  Komplikationer  kan  der  indtræde,  og 
paa  bvilke  forakjelUge  Maader  kan  det  behandles? 

I  Retsmedicin:  Bvilke  Bidrag  kan  Retslægen  yde  til 
Besvarelsen  af  det  Spørgsmaal,  om  en  Person,  der  er  fUnden 
død,  er  omkommen  ved  Selvmord. 


Viaøraelse.  Under  31te  f.  M.  er  Reservelæge  F.  L.  V.  Palodan* 
Muller  udoævDt  til  Korpslæge  i  det  for  Hæren  og  Flaaden  ftelles 
Lægekorps.  ______ 

Orieudektrtltoaer.  Læge  ved  Straffeanstalten  i  Horsens,  Cand. 
med.  &  chir.  J.  V.  Haarowitz  og  Prof.  Dr.  med.  P.  J.  A.  G.  Howlti 
ere  benholdsvls  den  26de  og  28de  Januar  allern.  udnævnte  til  Riddere 
af  Dannebrog. 

Ovenigt  fver  SjgitwM>  MMé  ag  PWskr  I  IJakMhsva. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fta  Kjøbenhavns  praku  Læger  er  I  Ugeo  234e  -  29d6  Januar  anmeldt 
834  SjTgdomatllfælde«  hvoriblandt  689  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  0,  Skaalkopper  18,  Mr slinger  0,  Skarlagensfeber  8,  ondartet 
Halsajge  13,  Stmbehoate  3,  Kighoste  4,  Faareayge  16,  gastr.  Feb«r  30, 
t3rf.  Feber  4,  eiantematlsk  Tyfua  0,  Blodgang  1,  aalatlak  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  85,  Ansigts-  og  anden  Yandrorosea  21, 
Barselfeber  7,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  1,  Brystkatarr  283,  GrIppeS, 
Lungebetændelse  39,  Halsbetændelse  114,  akut  Ledderevmatisme  19.  andre 
FaraoUr  20  (ØJenbetæBdelse  2,  Zona  1,  Nældefeber  7  Stomatltis  S, 
Fnmnkier  2,  Brytem  4  og  Skjørbug  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  tOt, 
venerisk  Saar  18,  erhvervet  Syfilis  10,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  8,  Dran- 
kergalskab 8,  Brændevinssygdom  S. 

Af  de  anmeldte  epldemlake  Sygdomme  ere  do  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  St.  Brøndstræde,  Frederiksholms 
Kanal  og  Haoaeiplads. 

Dødsfaldenes  Antal  er  93.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  20 
(ondartet  Balssyge  1,  Strubehoste  7,  tyf.  Feber  2,  Blodgang  1,  Indeni. 
Kolera  og  akut  Diarré  7,  ondartet  Saarfeber  2) ;  Blodforgiftninger  5; 
konstitutionelle  Sygdomme  20  (Lungesvlndsot  13);  voldsomme 
Dødsaarsager  I  (Selvmord  1);  Danneisesfejl  3;  lokale  Organ- 
sygdomme 29;  Sygdomme  1  do  ydre  Dele  2;  andre  hyppig'e 
Dødsaarsager  13  (Tæring  hos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  169  (85  Drenge,  84  Piger);  Dødfødte  7. 

Begyndelsen  af  Ugen  var  mild  med  vestlige  Vinde  og  taaget  Luft,  Slut- 
ningen kølig  med  nordøstlige  Vinde.    Hyppige,  men  sroaa  Snebyger. 
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Bekjendtgjørelaer. 


tk  iinike  Imgen  Sygektne.  AarskoDtingentei,  15  Er., 
bedeft  i  Løbet  af  Februar  ibdsendt  til  Sjgekaeseos -KaBscrer, 
Distriktslæge  Dorph  i  Aarbus.  Det  derefter  udestaiaande 
vtl  <bliv«  indkasseret  ved  Postopkrævnicif. 


Læger  ne8  Enkekasse^ 

*  D*Hrr.  Interesseoter,  som  endda  ikke  have  fndbetalt 
KootingenI;  for  1878,  anmodes  om  at  indsende  det  snarest 
muligt  til  flerbcr^  Gasvej  11,  Kjøbenhavn.    V. 

Flere  Læger,  saavel  Medlemmer  som  Ikkemedlemmer 
afEaftsen,  have  i  Løbet  af  1877  skænket  deli  fofékjéliige 
Krav  paa  Lægehonorar,  hvis  Nettoprovenu,  c.  120  Rr.,  er 
bleven  delt  imellem  6  Læge^finker,  hvoraf  de  4  vare  Enker 
efter  Medlemmer,  de  2  andre  ikke. 


y^  ^  « I  »■ 


Menten  6, 

(Alpes  BirUhMs), 

dmhåk  PénHanat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (Ingebeteaielse^  iMikMi,  ittarr. 
AHhM)^  for  ixystsyge^  fligt-  og  Nertesrage.  Pensiotien  bar 
4tore,  rummelige  Væxelser  og  en  heldig  Beliggenhed.   ' 

Reierencer  og  nærmere  Oplyanioger  meddeler  som.  tid- 
ligere Apoteker  L.  Schjødlte^  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.    Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

ABlrea  Lassen,  Sygeplejerske,  er  flyttet  til  Baggesens'- 

gade  1 1  At  3dje  Sal. 


I  Begyndelsen  af  April   nedsætter  jeg   mig  som  prakt. 
Læge  og  Fødselshjælper  I  Holbæk. 

«.  ElcrkgaaH. 

: . • — ■  — — — ' 

I  Løbet  af  April  Maaned  agter  jeg  at  nedsætte   mig  i 
Kallundborg  som  praktiserende  Læge  og  Fødselshjælper. 

6.  SchMbae. 


Dr.  Paquelins  Thermo-cautére  leveres,  komplet  i  Etui, 
far  46  Kroner  fra  Cavlltis  Nyrøps  fitabliasement. 


BUn<o  Ltnøt  S«gltrlikerU    C  A.  R«l(Mli  n>rU|w 


^cbrahm.  1.  M.  Mtur  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXV.  Nn  8. 

- 

Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 


Tndhold:  Jil.  PeUriti:  Os  I«  i«t  lubcirfmtriic,  mtå  lad.*i  BiaMta.  (M«- 
ilittiJiiillrwiif  fir  U|«i  tra^itl«  fahr  tg  fmUnlMo  In.  A.  Itrl- 
■aii:  bu«  i  PttUdtm.  Trfiéeleibirg:  Ijitmu  iéufåi>nm  pct- 
fuii«.  laiéibtrf:  ItUiUlisk  ØjeiktaiddM.  Aiii^id:  bdiiti  if  4« 
primn  fjililitfct  Mintin.  Bérai|er-Férai4:  Otfnlnif  af  DrumiL 
ralilian  Paracnii  lad.  Iteljaa4l{ianlaa  f^a  JHliliriaiiliri«l  a^.  Oytaféba  af 
M«kr  ^a  fikari  SMa^faniUlL  le^iwllomlsa  in  SndMakanrinifM 
fir  State  IjfkihaTi  ag  tei  fantote.  Bat  ^410111«  Sa'ikab  i  IjaMan. 
tiar  Sjg^anf,  Dadifaii  ag  Faåd«  i  Ijatehan.    Mg««|jmli«. 


<hB  dea  lye  Il«sl»ge-Far8ikri»g. 

Af  Dr.  med.  Jal.  PeterseD. 


• 

Uoder  Forndsætning  af,  at  den  ærede  Redaktion  vil  tillade 
60  OpfatteUe  af  den  nye  Huslæge-Forsikring,  der  er  noget 
Dorekjellig  fra  deo  i  Redaktionaartikleo  i  Ugeskriftets  Nr.  7 
udtalte,  at  komme  til  Orde  i  Tidsskriftet,  udbeder  jeg  mig 
Plads  for  el  Par  Bemærkninger,  oærmest  foranledigede  ved 
den  nævnte  Artikel,  leg  føler  mig  saa  meget  mere  opfordret 
til  at  fremtræde  med  min  Opfattelse  af  Saften,  som  Besty- 
reren af  •Kjøbenhavns  Sygekassei  i  sin  Tid  har  gjort  mig 
deo  Ære  at  meddele  mig  sin  Plan  og  afæske  mig  min  Me- 
ning —  hvilken  jeg  da,  i  Modsætning  til  den  af  den  ærede 
Redaktion  nu  udtalte  Opfattelse,  netop  troede  at  kunne  od- 
trykke  saaledee,  at  Huslæge-Forsikringen  hvilede  paa  et  for- 
maalsyeoligt  Princip. 

Jeg  er  kommen  til  dette  Resultat  ved  at  gaa  ud  fra  den 
samroe  Betcagjtning,  som  den  ærede  Redaktion  gjør  gjæl- 
dende,  og  som  har  min  fuldeste  Sympati,  at  «Bu8lægeinsti- 
tutionen  betinger  det  hensigtsmæssigste  Forhold  mellem 
Poblikoffl  og  Lægestanden*.     Jeg  formaar  nu  ikke  al  følge 

34)«  lUeliko.  254e  Uå 
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den  srede  RedaktioQ,  naar  den  videre  udtaler,  at  det  om- 
handlede  Foretagende  ikke  kan  tjene  til  at  skaffe  denne  In- 
stitution Udbredelse,  og  det  er  netop  i  Tro  og  Tillid  til,  at 
det  vil  kunne  tjene  dertil,  at  jeg  principielt  sympatiserer 
med  Foretagendet.  Redaktionens  modsatte  Mening  stettes 
navnlig  til  den  Opfattelse,  at  Buslægeinstitutlonen  og  Syge- 
kasseinstitutionen —  til  hvilken  sidste  Buslæge-Forsikringen 
i  Følge  sin  Organisation  utvivlsomt  maa  henferes  —  ere  to 
i  deres  Forudsætninger  og  Væsen  aldeles  forskjelligartede 
Institutioner.  Jeg  har  derimod  allerede  oftere,  i  smaa  Ind- 
læg til  Forsvar  for  Sygekasseinstitutionen,  søgt  at  begrunde 
den  Opfattelse,  at  den  er  en  Art  Huslægeinstitution,  ganske 
vist  en  noget  modificeret  og  i  flere  Henseender  mindre  tit- 
fredsstillende Form,  men  dog  den  eneste  Form,  hvor- 
under Huslægeforholdet  kan  realiseres  lige  over 
for  den  store  fattige  Befolkning,  saaledes  at  denne 
kun  derved  kan  komme  ud  over  det  rent  løse  Lægeforhold, 
hvis  Misligheder  jeg  stærkt  har  fremhævet.  Vistnok  er  det 
uheldigt,  at  Sygekassefamilierne  ikke  antage  deres  Læge 
efter  frit  Valg  men,  som  Redaktionen  siger,  efter  Anvisning 
fra  et  Bureau.  Men  denne  Ulempe  forringes  dog  —  i  det 
mindste  her  i  KJebenhavn  —  derved,  at  det  store  Antal 
Sygekasser  med  deres  forskjellige  Læger  i  Virkeligheden 
tillader  Befolkningen  til  en  vis  Grad  at  vælge.  Og  hvad 
særlig  den  nye  Sygekasseinstitution,  « Huslæge-Forsikringen ■, 
angaar,  da  behøver  Muligheden  af  et  Valg  ikke  at  udelukkes, 
for  saa  vidt  Kjøbenhavn  med  Forstæder  jo  godt  kan  deles  i 
nogle  store  Kredse  med  flere  Læger  i  hver  Kreds  —  en 
Ordning,  som  jeg  ogsaa  har  tilladt  mig  at  anbefale  Besty- 
reren. Forøvrigt  er  man  jo  heller  ikke  indenfor  den  egent- 
lige Huslægeinstitution  sikret  imod  at  Familierne  flytte  og 
derved  maa  skifte  Læge;  Kjøbeohavnerne  ynde  som  bekjeodt 
meget  at  flytte.  En  anden  og  det  en  meget  stor  Skavank 
ved  Sygekassernes  Lægeforhold  er  deres  yderlig  slette  Be- 
talingsvilkaar,  der  under  Institutionens  meget  raske  Udvikling 
for  Øjeblikket  truer  den  med  store  Farer,  saaledes  som  jeg 
tidligere  har  søgt  at  vise.  Men  netop  derfor  har  jeg  glædet 
mig  over  Fremkomsten  af  Huslæge-Forsikringen,  Idet  denne, 
skjøndt  Sygekasse  og  bestemt  for  en  Del  af  Befolkningen, 
der  i  Formuesvllkaar  ikke  staar  meget  højere  end  den  egent- 
lige Arbejderstand,  byder  om  end  tarvelige,  saa  dog  langt 
sømmeligere  Betalingssatser  end  de  allerfleste  Sygekasser, 
og,  hvad  jeg  tror  er  meget  vigtigt,  lader  disses  Størrelse  af- 
hænge af  Familiens  Størrelse  og  navnlig  af  Børnenes  Mængde 


115 


—  et  Eiempel,  de  andre  Sygekasser  atvMsomt  burde  efter- 
følge. I  al  SID  Tarveligbed  tror  jeg  dog  at  Betalingen  i 
Huslæge- Forsikringen  ikke  vil  brøstbolde  Kredslægen,  for 
saa  vidt  som  de  aarlige  Præmier  for  et  vist  Antal  Familier 
vistnok  ville  yde  bam  lige  saa  meget,  som  den  «løsePraxi8* 
i  et  tilsvarende  Antal  Smaafamilier  i  Løbet  af  et  Aar  vil 
indbringe.  Og  saa  er  Kredslægen  dog  sikker  paa  sit  Honorar 
og  fri  for  alle  de  Ubebageligheder,  som  Betalingsforboldet 
volder  i  den  løse  Praiis,  hvor  tilmed  ofte  nok  netop  de,  der 
bedst  formaa  at  bonorere,  ere  villigst  til  at  bedrage  Lægen. 

Det  sidste  Spørgsmaal,  Redaktionen  fremdrager,  er  det, 
om  der  er  et  Samfundslag  udenfor  den  egentlige  Arbejder- 
Btand  og  dog  saaledes  stillet,  at  Lægerne  lige  over  for  det 
bør  moderere  den  pekuniære  Fordring  i  Lighed  med  hvad 
der  sker  i  Huslæge  •  Forsikringen.  Naar  Redaktionen  hertil 
Iror  at  maatte  svare  Nej,  saa  maa  jeg  ogsaa  her  tillade  mig  at 
udtale  en  modsat  Anskuelse.  Jeg  tror  og  véd,  at  der  udenfor, 
den  egentlige  Arbejderstand,  et  Trin  højere  i  Samfundet 
findes  en  stor  uformuende  Befolkning,  der  ikke  kan  ind- 
lade sig  med  en  Huslæge  paa  sædvanlige  Vilkaar,  og  for  den 
iril  Huslægeforsikringen  kunne  passe,  idet  den  gjennemsnitlig 
lun  fordrer  omtrent  den  halve  Betaling.  Præmien  vil  ved 
Institutionens  eventuelle  Trivsel  vistnok  ogsaa  yderligere 
kunne  nedsættes,  for  saa  vidt  som  Administrationen  da  synes 
at  maatte  kunne  nøjes  med  mindre  end  20  pCt.  Redaktionen 
benægter  nu  vel  heller  ikke  ganske,  at  der  kan  Ondes  saa- 
ledes Stillede,  men  henviser  dem  da  foruden  til  Lægernes 
Humanitet  i  Almindelighed  —  der  sikkert  ikke  svigter  —  til 
de  sædvanlige  Sygekasser,  som  ikke  ville  udelukke  Nogen. 
Det  ville  de  heller  ikke,  men  Tingen  er,  at  det  Samfundslag 
udenfor  og  ovenfor  den  egentlige  Arbejderstand,  hvorom  her 
er  Tale,  i  Reglen  paa  ingen  Maade  vil  gaa  ind  som  Medlem 
af  en  egentlig  Arbejdersygekasse,  dertil  er  Ambitionen  og 
Klassefølelsen  endnu  altfor  vel  udviklet  her  til  Lands. 

Men  medens  jeg  saaledes  anser  Huslæge- Forsikringen 
i  sit  Princip  for  formaalstjenlig,  idet  der  utvivlsomt  Gndes 
en  stor  Befolkning,  til  hvilken  den  med  god  Grund  kan  hen- 
vende sig,  skulde  Ingen  mere  end  jeg  beklage,  om  den  Mis- 
brug, som  af  og  til  findes  ogsaa  ved  de  sædvanlige  Syge- 
kasser, og  som  Dr.  Schmiegelow  i  sin  fortjenstfulde  Af- 
handling om  Sygekasserne  har  fremhævet,  den,  at  Velhavende 
derved  skaffe  sig  billig  Uuslægehjælp,  ogsaa  skulde  indsnige 
sig  her.  Uden  Frygt  i  saa  Henseende  kan  man  maaske  ikke 
være,  og  de  Kavteler,  som  Bestyreren  i  denne  Retning  bar 
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etableret,  turde  næppe  vise  sig  ret  fyidestgjøreode.  Men  ud 
fra  denne  Frygt  at  ville  fordømme  hele  Institutionen,  som  ad- 
skillige Kolleger  synes  at  være  noget  tilbøjelige  til,  fore- 
kommer mig  dog  ikke  berettiget,  og  det  saa  meget  mindre, 
som  Organisationen  af  Huslæge^horsikringen  selvfølgelig  maa 
dele  den  Skjæbne  med  alle  nye  Forsøg  at  være  ufuldkommen 
og  at  trænge  til  Korrektion  i  forskjellige  Retninger,  en  Cr- 
kjendel8e,som  forhaabentlig  heller  ikke  er  Bestyreren  fremmed. 
Men  netop  af  den  Grund  er  det  godt  og  rigtigt,  at  Fore- 
tagendet drøftes  og  belyses  ikke  alene  i  Dagpressen,  men 
ogsaa  i  Lægernes  Presse,  og  den  ærede  Redaktion  af  Lge« 
skriftet  fortjener  megen  Tak,  fordi  den  strax  har  haft  sin 
Opmærksombed  henvendt  paa  og  har  fremdraget  denne  saavel 
for  Samfundet  som  for  Lægerne  ikke  uvæsentlige  Sag. 


Det  har  været  os  kjært  af  Dr.  Petersen*s  Indlæg  at 
se,  at  dette  Foretagende,  førend  det  blev  bragt  frem  for 
Offentligheden,  har  været  underkastet  en  grundig  Overvejelse 
fra  en  Side,  hvis  Avtoritet  vi  i  Spørgsmaal  af  denne  Art  yde 
vor  fulde  Anerkjendelse.  Selvfølgelig  ere  vi  med  Hensyn  til 
Maalet,  naar  Talen  er  om  at  konstituere  det  mest  formaals-  ' 
tjenlige  Forhold  mellem  Lægestanden  og  Publikum,  fuld- 
stændig enige  med  Dr.  Petersen;  Meningsforskjellen  kommer 
først  frem,  naar  Talen  bliver  om  Vejene  og  Midlerne  dertil 
under  de  forskjelligartede  Betingelser.  Forinden  vi  imidlertid 
gaa  over  til  det  omhandlede  Spørgsmaals  Realitet,  skulle  vi 
først  tillade  os  at  berigtige  en  lille  Misforstaaelse. 

Vi  have  ingenlunde  været  blinde  for,  at  Sygekasseinsti- 
tutionen (Ordet  ret  anvendt)  er  den  eneste  Form,  hvorunder 
et  fast  Lægeforhold  kan  realiseres  lige  over  for  den  store 
fattige  Befolkning,  tværtimod  er  det  jo  almindeligt  anerkjendt, 
at  dette  er  et  af  de  væsentligste  betingende  Momenter  for 
den  Sympati,  som  denne  Institution  har  mødt  og  møder  i 
Lægestanden.  Ogsaa  skulle  vi  vel  vogte  os  for  at  anvende 
altfor  almindelige  Udtalelser  lige  over  for  et  Begreb,  indenfor 
hvis  Ramme  der  indesluttes  «i  Væsen  og  Forudsætninger 
saa  forskjeiligartede  Institutionert.  Vore  paaankede  Be- 
mærkninger havde  i  Virkeligheden  heller  ikke  den  Række- 
vidde, som  er  blevet  dem  tillagt,  de  refererede  sig  i  Følge 
det  Sammenhæng,  hvori  de  bleve  fremsatte,  kun  til  en  lid- 
talelse  af  Bestyreren  for  •Kjøbenhavns  Sygekasse«  i  hans 
Artikel  i  aDagbladet*,  hvor  han  drager  en  Sammenligniog 
mellem  Betalingssatserne  i  «Bu8læge-ForBikringen»  og  i  de 
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Sygekasser,  hvor  Lægen  honoreres  med  »2  å  3  højst  4  Rr. 
aarhg  pr.  Familie«.  Hvis  Legen  overhovedet  skal  leve  af 
sit  Arbejde,  og  det  ere  vel  de  allerfleste  Læger  nødte  til, 
er  det  indlysende,  at  ban  ikke  kan  præstere  det  samme 
Arbejde  lige  over  for  Medlemmerne  af  saadanne  Sygekasser 
som  lige  over  for  sit  QusJægeklieDtel,  og  han  overtager  derfor 
selvfølgelig  et  saadant  Engagement  under  helt  andre  Forud- 
sætninger end  et  almindeligt  Husiægeeogagement. 

I)et  næste  SpørKsmaal,  som  fremstiller  sig,  er,  om  der 
virkelig  gives  et  Samfundslag,  for  hvilket  denne  Art  af  Uus- 
lægeforsikrlng  særlig  passer.  Vi  maa  tilstaa,  at  vi  efter  de 
Udtalelser,  der  baade  i  Skrift  og  i  Ord  ere  fremkomne  fra 
kompetent  Side,  betragtede  det  som  givet,  at  Betingelserne 
for  Optagelsen  i  Sygekasser  bleve  fortolkede  saa  liberalt, 
at  de  fleste  af  dem,  der  trænge  til  eo  saadan  Hjælp,  med 
Lethed  vilde  kunne  opnaa  den.  Men  selv  om  der  virkelig 
er  en  stor  Mængde  Fumilier,  som  til  Trods  for  deres  mindre 
gode,  økonomiske  Stilling  ere  udelukkede  fra  denne  Under- 
støttelse, saa  bliver  det  dog  et  stort  Spørgsroaal,  om  deres 
Forhold  til  Lægen  ordnes  paa  den  hensigtsmæssiKSte  Maade 
gjennem  den  omhandlede  Forsikringsinslitution.  Vi  for  vort 
Vedkommende  mene  igjen  bestemt  Nei  og  vi  tro  i  dette 
Punkt  at  have  det  langt  overvejende  Flertal  af  vore  Kol- 
leger paa  vor  Side.  Der  gives  vist  ikke  mange  Læger 
i  Hovedstaden  med  nogenlunde  udbredt  Praiis,  som  ikke 
indenfor  deres  Klientel  have  adskillige  Familier,  som 
de  tilse  for  den  samme  Betaling,  som  kræves  af  •Hus- 
læge-Forsikringen«, og  det  fordi  de  vide,  at  vedkom- 
mende Familier  ikke  kunne  give  mere,  og  fordi  de  ere 
knyttede  til  dem  ved  det  Tillids-  og  Venskabsbaand ,  som 
Hoslægeforholdet  betinger.  Kan  det  hele  Forhold  ikke  ordnes 
paa  den  Maade,  hvad  der  ubetinget  vilde  være  det  heldigste, 
kunne  vi  ikke  se  rettere,  end  at  man  her  bør  gaa  frem  paa 
samme  Maade  som  ellers  sker  ved  Dannelsen  af  Sygekasser, 
at  større  eHer  mindre  Grupper  af  mindre  bemidlede  Familier 
slutte  sig  sammen  under  en  ulønnet  Bestyrelse  og  engagere 
deres  Læge.  Der  vil  derved  for  det  Første  kunne  komme 
til  at  gjøre  sig  en  større  Frihed  i  Valget  af  Lægens  Person 
gjældende*),  og  for  det  Andet  vil  man  paa  den  Maade  und- 


*)  Dr.  Petersen  mener,  at  det  Samme  vil  kunne  opnaas  indenfor 
•  Hnelæge-Forslkrlngen*  ved  at  have  store  Kredse  med  flere  Læger, 
meUem  hvilke  Interessenterne  kande  vælge,   men  derved  vUde  Jo 
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gaa,  hvad  der  særligt  har  stedt  os  ved  det  omhandlede 
Foretagende,  at  Ydelsen  af  billig  Lægehjælp  gjøres  til  et 
Forretningsobjekt  i  lukrative  Øjemed.  Det  forekommer  os 
ikke  at  være  rationelt  at  fordre  af  Lægestanden,  at  den 
samtidig  med  at  ofTre  paa  en  god  Sags  Alter  tillige  skal 
\jeue  en  den  fuldstændig  uvedkommende  Forretning. 

Det,  som  naturligvis  til  Syvende  og  sidst  bliver  det  Af- 
gjørende  med  Hensyn  til  enhver  enkelt  Læges  Stilling  til 
denne  Sag,  bliver  hans  Dom  om,  hvor  vidt  den  nye  Form 
for  Ordningen  af  Forholdet  mellem  Læge  og  Publikum,  som 
herved  søges  tilvejebragt,  stemmer  med  hans  Opfattelse  af 
det  Berettigede  i  den  Tradition,  som  har  udviklet  sig  for 
Lægegjerningens  Udøvelse.  Men  det  gaar  her  som  overalt, 
hvor  man  har  med  en  Tradition  at  gjøre,  at  der  er  givet 
den  individuelle  Opfattelse  et  meget  vidt  Spillerum,  førend 
den  bestemt  kan  siges  at  være  kommet  ud  over  de  rette 
Grænser.  Men  netop  fordi  vi  her  beRnde  os  paa  et  Om- 
raade,  hvor  det  subjektive  Skjøn  spiller  en  saa  væsentlig 
Rolle  ved  Siden  af  Argumenterne,  anse  vi  det  for  ønskeligt, 
at  ogsaa  andre  Kolleger,  hvis  Ord  have  en  lignende  Vægt 
lige  over  for  Lægestanden,  vilde  følge  Dr.  Petersen's  Exempel 
ved  at  udtale  deres  Mening  om  denne  Sag,  der  i  Betragt- 
ning af  det  nye  Princip,  som  søges  bragt  i  praktisk  An- 
vendelse, turde  fortjene  at  gjøres  til  Gjenstand  for  en  om- 
hyggelig Drøftelse.  Red. 


IliiderstøttelsesforeBiiigen  fer  Lngers  tr^ngeiide  Enker 

•g  foraldreløse  Bøn. 


Som  det  vil  vides,  oprettedes  der  afvigte  Sommer  under 
dette  Navn  en  Forening,  som  strax  begyndte  sin  Virksomhed. 
Paa  den  Generalforsamling,  som  de  danske  Lægers  Enke- 
og  Bømeforsørgelseskasse  afholdt  den  19de  December  f.  A. 
blev  der  af  et  paa  en  tidligere  Generalforsamling  nedsat 
Udvalg  fremlagt  Forslag  til  Dannelsen  af  en  lignende  Under- 
støttelsesforening   under  Enkekassens  Avspicier.      Det   blev 


den  Fordel  for  en  stor  Del  bortfalde,  som  i  den  omseodte  Indbydelse 
er  blevet  særlig  fremhævet,  at  de  ringe  Afstande  mellem  Lsi$e  og 
Patient  Ul  en  vis  Grad  skulde  bøde  paa  den  lave  Betaling. 
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ber  fra  alte  Sider  anerkjendt,  hvad  vi  allereda  tidligere  havde 
fremhævet  I  at  medens  Doderatøtteisessagen  af  flere  Grunde 
iibetioget  maatte  ønskes  knyttet  til  Enkekassen  ^  saa  maatte 
man  dog  paa  den  anden  Side  søge  at  undgaa  al  Konkur- 
rence med  den  allerede  bestaaende  Forening,  idet  vore  For- 
hold ere  altfor  smaa  for  to  Dnderstøttelseskasser  af  denne 
Art,  og  en  Spredning  af  Kræfterne  ikke  vilde  være  i  Sagens 
Interesse.  Man  enedes  derfor  om  at  overdrage  et  Udvalg 
det  Bverv  at  gjere  de  indledende  Skridt  for  at  hidføre  en 
Sammensmeltning  mellem  den  allerede  bestaaende  Onder- 
støttelsesforening  og  den  under  Enkekassens  Avspicier  even- 
tuelt oprettede  Forening  med  det  samme  Formaal. 

Efter  hvad  vi  have  bragt  i  Erfaring,  have  de  Forhand- 
linger, som  i  den  Anledning  ere  førte  mellem  Understøt- 
telsesforeningens Bestyrelse  og  det  paagjældende  Udvalg, 
allerede  ført  til  et  heldigt  Resultat,  idet  man  er  blevet  enig 
om  en  Ordning,  hvormed  man  fra  begge  Sider  har  erklæret 
sig  tilfreds.  Den  væsentligste  Bestemmelse  heri  er,  at  Enke- 
kassens Bestyrelsesmedlemmer  for  Fremtiden 
skulle  være  selvskrevne  Medlemmer  af  Under- 
støttelsesforeningens Bestyrelse,  for  saa  vidt  de 
selv  ere  Medlemmer  af  Foreningen,  og  at  Resten 
af  Bestyrelsen  da  bestaar  af  4,  af  Repræsentan- 
terne valgte,  udenfor  Kjøbenhavn  boende  Med- 
lemroer. 

De  andre  vedtagne  Bestemmelser  gaa  ud  paa  1)  at 
Understøttelsesforeningens  Medlemmers  Efterladte  for  Frem- 
tiden gives  lige  Fortrinsret  med  Efterladte  efter  Enkekassens 
Medlemmer  og  efter  Livsforsikrede,  2)  at  Foreningens  For- 
retninger, naar  den  nuværende  Formand  en  Gang  udtræder 
af  Bestyrelsen,  skulle  besørges  af  Enkekassens  Kasserer,  og 
3)  at  det  efter  5  Aars  Forløb  skal  tages  under  Overvejelse, 
hvor  vidt  der  maatte  være  Grund  til  at  gjere  Forandringer 
med  Hensyn  til  det  i  Lovene  omtalte  Hjælpefond. 

Selvfølgelig  maa  denne  Overenskomst,  førend  den  faar 
Gyldigbed,  godkjendes  respektive  af  Understøttelsesforeningens 
Repræsentanter  og  Enkekassens  Generalforsamling,  men  da 
man  utvivlsomt  i  lige  høj  Grad  fra  begge  Sider  ønsker  et 
Kompromis,  og  da  ovenstaaende  Betingelser  afgive  en  pas- 
sende Basis  for  et  saadant,  ter  det  vel  sikkert  forventes,  at 
en  Ordning  af  denne  Art  vil  blive  truffet,  hvorved  man 
undgaar  en  Konkurrence,  som,  hvorledes  det  endelige  Ud- 
fald end  vilde  blive,  og  hvem  der  end  blev  den  Sejrende 
otvivlsomt  vilde,  i  det  mindste  for  en  ubestemt  Tid,  skade 


130 


den  Sag,  som  dog  vel  Alle  ere  enige  om  er  god  i  sig  seiT. 
Det  turde  tel  være  Tilfældet,  at  en  Del  Kolleger  endnn 
holde  6ig  tilbage  fra  at  træde  iod  1  Foreningen  af  Benayn 
til  denne  Saga  svævende  Stilling.  Dette  Moment  synes  nu 
1  den  nærmeste  Fremtid  at  skulle  blive  Qærnet,  og  det  maa 
da  være  at  haabe,  at  Foreningen  maa  vinde  en  saa  stærk 
Tilslutning  blandt  Lægestanden,  at  den  maa  blive  sat  I  Stand 
til  at  yde  sin  Hjælp  i  et  Omfang,  som  nogenlunde  svarer  til 
den  tilstedeværende  Trang. 


EMpyeii  i  Pudehvlene. 

Efter  A.  Hartmann  (DenUcb.  Arcbiv  f.  Uio.  Med.    Bd.  20.    H.  6—6). 


Den  akute  Snue  ledsages  som  bekjendt  ofte  af  en  Betæn- 
delse i  Pandehulerne,  der  giver  Anledning  til  stærk  Pande- 
hovedpine,  Ildebefindende,  Mathed,  Madlede  o.  s.  v.,  hvilke 
Symptomer  ofte  kunne  bæves  hurtigt  eller  dog  lindres  be- 
tydeligt ved  Anvendelsen  af  den  Politzer*ske  Metode.  Ander- 
ledes forholder  det  sig  med  den  kroniske  Næsekatarr.  De 
Symptomer  fra  Bihulernes  Side,  som  ledsage  den,  vise  sig 
oftest  som  hyppigt  tilbagevendende  Bovedpine,  der  ikke 
altid  bar  sit  Sæde  i  Panden  men  ogsaa  kan  være  udbredt 
over  de  øvrige  Dele  af  Hovedet;  den  er  i  mange  Tilfælde 
stærkest  strai  om  Morgenen,  i  andre  Tilfælde  efter  Maal- 
tiderne  eller  efter  legemlige  og  aandelige  Anstrængelser. 
Samtidig  lider  Patienten  af  Trykken  og  Tyngde  i  Hovedet 
samt  nedtrykt  Sindsstemning.  Hyppigst  ere  Patienterne  til- 
bøjelige til  at  tilskrive  disse  Symptomer  en  nervøs  eller  rev- 
matisk  Oprindelse;  det  bedste  Middel  til  at  undersøge,  om 
de  ere  af  den  her  omhandlede  Natur,  er  imidlertid  Anven- 
delsen af  den  Politzer*ske  Metode,  kan  man  nemlig  derved 
fremkalde  en  Lindring  i  Tilstanden,  er  der  en  overvejende 
Sandsynlighed  for,  at  de  ere  en  Følge  af  Næseaffektionens 
Udbredelse  til  Dihulerne. 

Har  der  nu  paa  den  Maade  udviklet  sig  en  Betændelse 
i  Pandehulerne,  og  Odfloddet  af  det  dannede  Sekret  er 
hindret  ved  Svulsten  af  Slimhinden  i  de  udførende  Kanaler, 
kan  et  Empyem  i  disse  Huler  være  Følgen.  Medens  denne 
Affektion  i  nogle  Tilfælde  kan  føre  til  et  Gjennembrod  enten 
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adad  til  Panden  eller  indad  til  Ujæfnen,  og  ogaaa  aain tidigt 
i  begge  Retninger,  fremkalder  den  i  andre  Tilfælde  kun 
»indre  karakteriBtlake  Symptomer,  der  ofte  ikke  gjøre  det 
muligt  at  stille  en  sikker  Diagnose.  Forf.  har  haft  flere 
Tilfælde  af  denne  Art  undi^r  Behandling  og  har  opnaaet  gode 
Resultater  dels  ved  den  Politzer*8ke  Metode,  dels  ved  den 
gaivanokavøtiske  Behandling,  Han  meddeler  nærmere  to 
Sygehistorier. 

E.  R.,  Arbejderøke.  KonstltatloDen  noget  Bvagelig,  havde  dog  ikke 
lidt  af  anden  Sygdom  end  gjentagne  Anfald  af  Snue.  Et  Aar,  før  ban 
kom  nnder  Forf.*s  Behandling,  havde  hun  forkølet  sig,  fik  en  heftig 
Snne  med  voldsom  Pandehovedpine,  Trykken  og  Tyngdefornemmelae  I 
Hovedet,  Tilatopnlng  af  Næsen  og  rigelig  Afsondring.  Da  disse  Symp« 
tomer  huldt  sig  haardnakitet,  brugte  hun  V«  Aar  regelmæssige  Udskyl- 
ninger af  Næsen.  Tilfældene  lindredes  vel  noget  derved,  men  hun  ved« 
blev  at  lide  af  Mathed,  Spænding  1  Hovedet,  Smerter  1  Panden,  Tørhed 
i  Halsen ,  og  tilatdat  sluttede  der  sig  dertil  en  stinkende  Lugt  fra  Næsen. 
Ved  Undersøgelsen  med  Speculum  viste  Lysningen  af  Næsehulen  paa 
begge  Sider  sig  forsnævret  ved  Svulst  af  Slimhinden  paa  Konvexiteten 
og  Randene  af  Conchæ.  De  svulne  Partier  vare  bløde  og  kunde  ved 
Hjælp  af  Sonden  forskydes  I  ringe  Grad  frem  og  tilbage.  —  De  mest 
firemapringende  svulne  Partier  bleve  let  ætsede  med  det  Voltolini*8ke 
Galvanokavter.  Anden  Dagen  efter  Operationen  mærkede  Patienten  plud- 
selig tet  Ryk*  1  Panden,  og  af  højre  Næsebor  udflød  der  Pus  blandet 
med  Blod.  Umiddelbart  derefter  tabte  alle  de  syeelige  Symptomer  sig 
ligesom  med  ét  Slag,  og  hun  har  senere  været  fuldstændig  rask, 

Forf.  mener,  at  det  er  den  galvanokavstiske  Behandling, 
som  her  ved  at  formindske  Svulsten  af  Næsens  Slimhinde  bar 
bidraget  til  at  gjare  Fassagen  gjennem  Kanalen  fra  Pande- 
hulen til  Næsehulen  fri  og  ved  paa  den  Maade  at  skaffe  det 
ansamlede  Pus  tJdflod  har  hævet  de  sygelige  Symptomer. 

E.  J.,  4t-aarlg  Enke,  tidligere  rask,  af  kraftig  Konstitution,  paadrog 
gig,  8  Dage  før  bon  kom  onder  Forf.'s  Behandlmg,  en  heftig  Snue  med 
Pandeb  o  vedpine,  Spænden  i  Hovedet,  Svimmelhed,  Mathed,  Feber  o.  s.  v. 
Anvendelsen  af  den  Polilser'ske  Metode  frembragte  betydelig  Lindring, 
men  alierede  Dagen  efter  bavde  Symptomerne  igjen  naaet  deres  tidligere 
Højde,  for  atter  at  tabe  sig  noget  efter  en  ny  Seance.  Saaledes  holdt 
Tilstanden  sig  en  Tid  lang,  indtil  Patienten  en  Dag  pludselig  fik  en 
Fornemmelse  aøom  om  der  var  bristet  en  Byld  i  Næsen*,  der  udflød 
gullig  Slim  i  rigelig  Mængde,  og  alle  de  sygelige  Fænomener  tabte  sig 
hurtigt 

Da  den  fonidgaaende  Undersøgelse  med  Specnlum  havde 
godtgjort,  at  der  ikke  var  nogen  Absces  i  Næsehulen,  an- 
ser Forf.  det  for  givet,  at  den  gule  Slim  stammede  fra 
Pandehulerne,  og  han  betragter  del  som  en  Virkning  af  den 
PolitzeKske  Behandling ,  at  Udfloddet  kom  i  Gang.  Det  er 
overbovedet  den  væsentligste  Opgave   for  Behandlingen  at 
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disse  TUfffilde  at  gjøre  Passagen  fra  Pandehalerne  til  Næse- 
hulen fri  og  derved  sliaffe  det  ansamlede  Pus  Afløb ,  og 
dette  lyJLl&es  ogsaa  i  adsliillige  Tilfælde  ved  Bjælp  af  de  om* 
handlede  Midler. 


HygreME  infrapateOare  profiuidEm. 

Efter  P.  Tren  delen  burg  (Arch.  f.  klin.  Ghir.   XXI.    1877, 
Schmidts  Jahrb.    Bd.  176.   Nr.  11). 


Under  dette  Navn  omtaler  Forf.  en  hidtil  ikke  beslcrevet 
Synovitis  serosa  i  den  Slimsæk,  der  findes  konstant  bag 
den  nedre  Del  af  Lig.  patellæ  mellem  dette  og  den  forreste 
Flade  af  Tibia,  og  som  af  Gruber  er  betegnet  med  Navnet 
Bursa  mucosa  infrapatellaris  profunda.  Fra  Ledhulen  er 
den  adskilt  ved  den  tykke  Fedtmasse  i  Plica  synovlalis  og  staar 
kun  meget  sjældent  i  Forbindelse  med  den.  Dens  Størrelse 
er  meget  forskjeiiig;  snart  er  den  ikke  bredere  end  Lig. 
patellare,  snart  rager  den  6—8  Mmtr.  ud  over  dets  Rand. 
Længdegjennemsnittet  danner  i  Knæets  bøjede  Stilling  en 
lige  Linie,  under  Strækningen  derimod  en  Y-formet  Figur,  idet 
en  kileformet  Lap  af  IMica  synovialis  trænger  den  øvre  Væg 
af  Slimsækken  indad.  Under  normale  Forhold  kan  dens  Om- 
rids hverken  ses  eller  føles;  kommer  der  derimod  en  An- 
samling i  den,  vil  Svulsten  kunne  erkjendes  paa  begge  Sider 
af  Patella,  idet  en  Udvidning  fortil  og  bagtil  er  umulig. 
Svulsten  er  mest  fremtrædende ,  naar  Knæet  er  halvt 
bøjet ,  i  hvilken  Stilling  der  i  sund  Tilstand  danner  sig  en 
Grube  paa  begge  Sider  af  det  skarpt  fremspringende  Lig. 
patellæ,  idet  FJica  synovialis  trækkes  op  i  Ledhuien  for  at 
udfylde  denne.  I  Knæets  strakte  Stilling  og  med  Bøjning 
til  en  spids  Vinkel  er  Abnormiteten  mindre  tydelig,  fordi 
Fedtmassen  i  Plica  paa  Grund  af  Formindskelsen  af  Led- 
hulen skydes  mere  fortil  og  derfor  allerede  i  normal  Til* 
stand  betinger  Dannelsen  af  eu  falsk  fluktuerende  Svulst 
paa  begge  Sider  af  Lig.  patellæ.  Funktionsforstyrrelsen  ved 
Hygroma  infrapatellare  bestaar  i  en  Hindring  for  den  aktive 
og  passive  Bøjning  i  Leddet;  den  første  Del  af  Bøjningen 
omtrent  til  en  halv  ret  Vinkel  foregaar  frit  og  uden  Smerte, 
en  stærkere  Bøjning  er  derimod  baade  vanskelig  at  frem- 
tvinge og  forbundet  med  Smerte,  tværtimod  hvad  Tilfældet 
er  ved  Hydrops  genu,  hvor  Bøjningen  i  Leddet  næsten  altid 
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er  uhindret.  Forklaringen  for  dette  Symptom  ligger  ligefrem 
i  de  anatomiske  Forhold.  Ved  passiv  Strækning  og  ved  en 
let  bøjet  Stilling  er  Lig.  patellare  sluppet  og  danner  med 
den  skraat  opad  og  bagtil  rettede  Forflade  af  den  øvre  Ende 
af  Tibia  et  kileformet  Rum,  i  hvilket  den  forstørrede  Slim- 
sæk finder  tilstrækkelig  Plads.  Saasnart  derimod  Baandet 
bliver  spændt  og  det  omtalte  Rum  ved  en  yderligere  Bøjning 
bliver  spidsvinklet,  sammentrykkes  Svulsten  i  Retning  forfra 
bagtil,  og  af  den  Grund  vil  allerede  en  ringe  Forøgelse  af 
Bøjningen  være  i  Stand  til  at  belinge  Smerter  og  en  Følelse 
af  Hindring  for  Bevægelsen. 

Karakteristisk  er  endvidere  en  vis  Ømtaalighed  for  Tryk 
i  Reglo  infraputellaris  (navnlig  langs  den  indre  Rand  af 
Baandel),  Gangen  er  usikker,  Unæet  holdes  stivt,  og  Patienten 
bliver  hurtigt  træt,  navnlig  ved  Gang  paa  ujævn  Grund. 
Holder  Sygdommen  sig  længe,  udvikler  der  sig  en  Svinding  af 
Laarmusklerne.  Forf.  advarer  mod  en  Forvexling  af  denne 
Affektion  med  Leddenevrose  navnlig  hos  kvindelige  Individer. 
Han  har  hidtil  iagttaget  to  Tilfælde  af  kronisk  Hygroma 
infrapat.;  i  begge  Tilfældene  var  Sygdommen  dobbeltsidig, 
havde  holdt  sig  som  en  selvstændig  Affektion  efter  en  for- 
løben Hydrops  genu,  og  havde  i  flere  Aar  trodset  al  Be- 
handling med  de  forskjelligsle  Midler.  I  paafaldende  kort 
Tid  (3 — 4  Uger)  opnaaedes  Helbredelse  ved  Hjælp  af  Tryk 
med  elastiske  Gummibind.  linæet  holdes  i  en  halvt  bøjet 
Stilling,  og  Knæhasen  beskyttes  ved  en  udroret  Sninne 
mod  et  altfor  stærkt  Tryk;  efter  at  først  hele  Lemmet  er 
indviklet  i  Bind,  befæstes  Skinnen  med  et  Bind,  og  derpaa 
føres  der  med  det  Esmarch'ske  Bind  et  Par  Cirkelture  rundt 
dm  Leddet  i  Højde  med  Lig.  patellare.  Dette  Bind  lader 
man  ligge  1-— 2  Timer  og  Proceduren  gjentagés  1  eller  2 
Gange  om  Dagen. 

Undertiden  ser  man  ogsaa,  at  der  efter  Stød  og  Slag 
og  efter  Forvridninger  i  Leddet  danner  sig  akute  Svulster  i 
Regio  infrapat.  med  et  lignende  Symptomkomplex,  Ømhed 
for  Tryk,  hindret  Bevægelighed  o.  s.  v.  Der  maa  ogsaa  her 
antages  at  foreligge  serøse  eller  blodige  Ansamlinger  i 
Bursa  infrapatell.  profunda,  i  det  mindste  i  de  Tiliælde, 
hvor  Leddet  ikke  er  Sædet  for  Svulst  eller  Ømhed.  Forf. 
har  iagttaget  3  Tilfælde  af  denne  Art,  i  hvilke  kun  det  ene 
Knæ  var  angrebet,  og  Kompressionen  viste  sig  ogsaa  her 
særdeles  virksom.  Om  en  betændelsesagtig  Svulst  af  Plica 
synovialis  kan  der  i  disse  Tilfælde  ikke  være  Tale,  fordi  en 
saadan   Affektion   vilde    fremkalde   Smerte    og   Hindring    for 
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Bevægelsen  i  den  Stilling,  i  hvilken  Leddehulen  er  ror- 
mindsket,  altsaa  med  den  fuldstændige  Strækning,  medens 
omvendt  Bøjningen  ud  over  en  balv  ret  Vinkel  vilde  kunne 
udføres  frit  og  uden  Smerte. 


Metisittisk  HJenketaadelse.  Landsberg  beskriver  to  Tilfælde  af 
metastatUk  Panophlhalmitis,  af  bvilke  det  første  angaar  en  20-aarlg  Pige, 
Bom  i  1 1  Aer  havde  lidt  af  en  overfladelig  Nekrose  I  det  ene  Laar.  Led- 
saget af  Feber  udviklede  der  sig  en  Betændelse  med  Ødem  I  begge 
Øjnes  Bindebinder,  og  Synet  tog  efterhaanden  af,  saaledes  at  hun  efter 
9  Dage  kun  havde  Lyssans.  Pupillerne  yare  udvidede  og  ubevægelige, 
og  ogsaa  de  øvrige  Grene  af  N.  oculomotorius,  med  UndUigelse  af  den  Ul 
ØJenlaagets  Løftemuskel,  vare  betydelig  hemmede  I  deres  Virksomhed. 
ØJengrunden  var  fuldstændig  tilsløret  ved  tykke  Masser,  Betændelsen 
bredle  sig  bestandig  videre  fortil,  angreb  Linsekapselen  og  Regnbue- 
hinden, der  viste  sig  et  Hypopyon.  Øjeæblet  blev  Ikke  drevet  frem.  Por- 
øvrigt  frembød  hun  Tegn  paa  Forsnævring  af  Aortaaabolngeni  der  fandtes 
ingen  AarebetændeUe  paa  Laaret  Paa  Sygdommens  12te  Dag,  indtil 
hvilken  Tid  Temperaturen  dog  kun  naaede  til  3S.4°,  optraadte  Tegn  paa 
Betændelse  i  Lungesækken,  som  efterfulgtes  af  Vildelser  og  Sopor,  og 
den  16de  Dag  døde  hun. 

Ved  Undersøgelsen  af  Øjnene  fandtes  da  en  fra  Aarebinden  udgaaet 
snppurativ  Betændelse,  der  greb  over  paa  Nervehinden,  med  udbredt 
Trombedannelse  i  dens  Kar  og  Blodudtrædninger.  Paa  venstre  Øje  var 
Betændelsen  udgaaet  fra  Aarehindens  bageste-nederste  Afsnit,  paa  højre 
fra  dens  forreste,  uden  at  man  kunde  eftervise  Emboll  i  Art.  recorrens 
eller  dens  Grene,  men  vel  hæmorragiske  Infarkter.  Landsberg  anser 
derfor  disse,  der  ere  et  væsentligt  Symptom  paa  SeptikæmI,  for  lige  saa 
betænkelige  som  egentlige  Emboli  med  Hensyn  til  Opstaaen  af  en  øde- 
læggende Supporation.  Kilden  var  her  aabenbart  Bensygdommen  og  de 
ved  denne  dannede  Tromber.  Suppurationen  i  Nervehinden  var  paavise- 
ligt,  trods  Tilstopningen  af  Karrene  og  Infarkterne,  forplantet  fra  Aare- 
binden, medens  Nydannelser  af  Bindevæv,  som  fra  de  indvendige  Lag  af 
Nervehinden  bredte  sig  til  Glasle^emet,  vare  uafhængige  af  den  udenfra 
(hinsides  Pigmentlaget}  indad  gaaende  Pusstrømning. 

I  det  andet  Tilfælde,  som  ligeledes  angik  en  ?3-aarlg  Pige  var  Sup- 
purationen udgaaet  fra  Regnbuehinden  og  havde  udbredt  sig  over  Linse- 
kapselen, Glaslegemet  og  til  Nervehinden  uden  at  uaa  Aarebinden;  der- 
efter blev  fortrinsvis  Hornhinden  angreben  og  henfaldt  nekrotisk.  Hos 
denne  tidligere  sunde  Patient,  hos  hvem  kun  det  venstre  Øje  blev  an- 
grebet, optraadte  Sygdommen,  efter  at  en  med  Feber  forbunden  Bryst- 
kstarr  havde  bestaaet  i  9  Dage,  med  meget  hurtigt  udviklet  Svulst  af 
Øjenlaagene  og  Tab  af  Synet.  Som  Aarsag  fandtes  en  akut  Endocardilii 
paa  Klapperne,  som  efter  20  Dage  endte  med  Døden  og  havde  forvandlet 
den  ene  af  Aortaklapperne  til  en  biorokaalslignende  hensmuldrende  Masse 
af  en  Hasselnøds  Størrelse.  Emboli  kunde  ikke  paaviaes,  hverken  1 
Regnbuehinden  eller  Nervehinden.  Overhovedet  lykkes  det  Ingenlunde 
altid  at  finde  Aarsagen  (Emboli  eller  Bakterier)  I  de  paagjældende  Kar- 
omraader  1  Øjet,  hvorledes  nu  end  disse  infekliøse  Processer  med  mela- 
atatisk  Øjenbetændelse  forandre  Blodets  Beskaffenhed  og  Sammensætning, 

(Centralbl.  f.  prakt.  Augenheiik.    Februar  1878.) 
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BidtlMi  af  ém  prlMsn  ^fillllike  hiiralln  er  først  ftletvn  aiftefalet 
af  Hneter  i  Aaret  1867.  Deoiie  Behandiliigsroaade  har  AaQspitt  for« 
aøgt  i  83  Tllfdde  og  har  derved  opoaaet  følgende  Resuitater.  1  4  Til- 
fælde, hvor  lodoratlonen  havde  udviklet  sig  ved  eo  blød  Schaoler,  kom 
det  ikke  til  nogen  universel  Infektion.  Omendskjøndt  der  1  nnaten  alle 
Tilfældene  var  Indolente  Kjertelsvulster  1  Lyskernep  fandtes  der  dog  trods  don 
omhyggeligste  Undersøgelse  Ikke  Svulst  af  andre  Lymfekjertler,  bortset  fra 
tilfældige  Forstørrelser  af  enkelte  Kjertier  fremkaldte  af  anden  Aarsag. 
I  de  Tilfælde,  hvor  der  efter  Bortskæringen  Ikke  kom  nogen  ny  lokal  Indu- 
ration,  udviklede  der  sig  heller  Ikke  nogen  universel  Infektion.  Bliver 
Exclslonssaaret  fagedænlsk,  maa  dette  Ikke  opfattes  son  Forløber  for 
den  syfilitiske  Infektion »  lige  saa  lidt  som  denne  denred  hindres.  Den 
KJendsgJernIng,  at  de  universelle  Fænomener  kunne  udeblive,  uagtet  den 
lokale  Induratton  er  tydelii;  udviklet,  viser,  at  denne  Ikke  er  at  opfatte 
som  et  første  Symptom  paa  en  universel  Infektion  men  kun  som  don 
første  Aflejring  af  Giften,  hvorfra  denne  kan  brede  sig  til  hele  Organismen. 
Det  Samme  gjælder  ogsaa  om  de  Indolente  KJertelsvuIster  I  Lyskerne. 

I  næsten  alle  de  Tilfælde  af  Ezcislon,  hvor  der  Ikke  kom  unlverael 
Syfilis,  fandtes  allerede  syfilitiske  KJertelsvuIster  I  Lyskerne.  Udviklingen  af 
en  ny  Indnratlon  paa  Ezclsionsstedet  I  de  Tilfælde,  hvor  der  senere 
kommer  universelle  Symptomer,  maa  Ikke  opfattes  som  en  Virkning  af  en 
1  Organismen  elrkulerende  Gift,  men  som  Resultaiet  af  en  lokal  Ind* 
Tlrknlng  af  Infektlonsstoffet .  idet  enten  Eicislonen  Ikke  er  gjort  grini- 
dlgt  nok,  eller  de  syfllitlske  Forandringer  allerede  have  udbredt  sig  til 
de  omgivende  Kar.  Forf.  drister  sig  endnu  ikke  til  efter  sine  Erfaringer 
at  afgjøre,  om  Ezclslooen  er  af  nogen  Betydning  for  Forløbet  af  den 
universelle  Infektion,  hvor  dennes  Udvikling  Ikke  er  bleven  hindret  ved 
Operationen,  men  han  er  tilbøjelig  til  at  tro  det.  Han  anbefaler  Exci- 
alonen  som  et  Forebyggelsesiniddel  mod  den  universelle  Infektion  i  de 
Tilfælde,  hvor  der  foruden  lodurationen  ikke  er  andre  Symptomer  paa 
SyflHs  end  de  indolente  KJertelsvuIster,  og  hvor  Operationen  kan  gjøres 
grundigt  og  Efterbehandlingen  af  Saaret  gjennemføres  omhyggeligt. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr.  2.     1878.) 


Vividitig  tf  Vikrtret  ved  selve  Vrloen.  Denne  Metode  er  allerede  for 
lang  Tid  siden  anbefalet  af  Brunninghausen  som  baade  simplere  og 
hensigtsmæssigere  end  Udvldoingen  med  Bougier.  Under  Uriueringen 
sammentrykker  Patienten  med  Fingrene  Urinrøret  bagved  Glans,  saaledes 
at  Urinen  kun  langsomt  og  under  et  stærkt  Tryk  kan  passere.  Paa  denne 
Maade  udvides  Urinrøret  i  hele  sin  Længde,  paa  de  forsnævrede  lige 
saa  vel  som  paa  de  sunde  Partier,  og  gjentages  Proceduren  længere  Tid 
Igjennem,  vil  Virkningen  blive  en  lignende  som  ved  Anvendelsen  af 
Bougier  uden  at  være  ledsaget  af  de  Ulemper,  som  disse  ofte  forvolde. 
Bérenger-Férand  (Lyon  Méd.  Oct.  7.  1877)  har  forsøgt  denneMetode 
og  fundet  den  nyttig  til  at  hindre  Udviklingen  af  Strikturer  efter  haard- 
nakkede  Gonoréer,  ligesom  den  ogsaa  er  1  Stand  til  at  udvide  udviklede 
Strikturer,  saa  at  UrinudtømmeUen  bliver  lettere.  Han  anser  den  end- 
videre for  skikket  til  at  hindre  en  Gjenudvlkling  af  Forsnævringen  efter 
Uretrotomi  og  til  at  udøve  et  gavnligt  Tryk  paa  varikøse  Udvid- 
nlnger  i  Blærehalsen.  Endelig  vil  den  ogsaa  ved  Prostatabyperlrofier 
kunne  tjene  til  at  lette  Uriondtømmelsen,  idet  de  første  med  Besvær 
udpressede  Draaber  paa  denne  Maade  ville  kunne  tjene  til  at  udvide 
Kanalen  og  derved  gjøre  Vejen  lettere  for  den  efterfølgende  Urinmængde, 
saa  at  Blæren  kan  blive  fuldstændig  tømt. 

(The  New- York  med.  record.    Janury  12.     1878.) 
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Panenis  itd.  Det  er  ikke  sjttldent  at  træffe  Ørepatienter,  som 
frembyde  deo  Ejeodommelighed ,  at  de  Ikke  ere  i  Stand  til  at  angiire 
Retningen  af  en  Lydkilde.  Dette  Fænomen  har  Polltzer  (Arcb.  fur 
Ohkde  XI.    S.  231)  underkastet  en  nærmere  Undersøgelae. 

Føres  et  stærkt  dikkende  Ur  hen  over  Hovedet  i  Retning  forfra 
bagtil,  vil  man  i  Regelen  Ikke  være  I  Stand  til  med  lukkede  Øjne  med 
Bestemthed  at  angive,  hvor  Uret  befinder  sig.  Tillukkes  det  ene  Øre, 
projiceres  Lyden  I  Retningen  henimod  det  ikke  lukkede,  og  delte  finder 
Sted,  selv  om  man  med  Øjet  kan  konstatere  Urets  Stilling.  Føres  Uret, 
medens  Øjnene  holdes  lukkede,  horisontalt  forfra  hagtii  forbi  det  lukkede 
Øre,  saa  høres  Lyden  i  Begyndelsen,  medens  Uret  endou  befinder  stg 
foran  Hovedet,  fra  det  aabne  Øres  Side,  og  Jo  mere  man  nærmer  sig 
det  lukkede  Øres  Høreaxe  (Øregangens  Retningslinie);  desto  usikrere 
bliver  Opfattelsen  af  Retningen,  medens  endelig  Lyden  høres  tydeligere 
Igjen  fra  det  aabne  Øres  Side,  oaar  Uret  kommer  bagved  det  lukkede  Øre. 

Paa  samme  Maade  fremgaar  det  af  Forsøg  med  hviskende  Tale,  at 
vor  Opfattelse  af  Lydens  Retning  I  væsentlig  Grad  er  betinget  af  Hørelsen 
med  begge  Ører.  De  paa  Tunghørige  (280  Forsøgsindivider)  anstillede 
Undersøgelser  gave  et  lignende  Resultat,  navnlig  ved  udtalt  enkeltslg 
Tunghørighed.  Dog  viste  det  sig  ogsaa  i  nogle  Tilfælde,  i  hvilke  Tung- 
hørigheden vsr  omtrent  lige  stærk  paa  begge  Sider,  at  Patienterne  ikke 
Tåre  i  Stand  til  at  angive,  hvor  den  Talende  befandt  sig.  Medens  man 
tidligere  antog,  at  Paracusis  loci  var  betinget  af  en  Sygdom  i  Labyrinten, 
navnlig  i  buegangene,  traf  Forf.  denne  Affektion  hyppigst  i  TIKælde,  hvor 
der  var  Hindringer  for  Lydledningen  men  ingen  Sygdom  i  Labyrinten, 
aaaledes  ved  Exostoser  og  Polyper  1  den  ydre  Øregang,  ved  Sygdomme 
i  Mellemøret  med  eller  uden  Peiforation,  sjældnere  derimod  Ted  primære 
eller  med  Affektioner  af  Mellemøret  komplicerede  Sygdomme  i  det  indre 
Øre.  Den  forekom  vel  hyppigst  ved  enkeltsidig  Tunghørighed  men  dog 
ogsaa  temmelig  ofte  yed  Sygdom  i  begge  Ørerne.  —  Efter  Forf  *s  Mening 
bør  denne  Affektion  ved  enkeltsidig  Tunghørighed  betinge  Fritagelse  for 
Militærtjeneste,  da  Fejltagelser  i  Bedømmelsen  af  Lydens  Retning  under- 
tiden ,  saaledes  f.  Ex.  ved  Forposttjenesten ,  kan  have  betydningsfulde 
Følger.  (Schmidt's  Jahrb.    Bd.  176.     Nr.  11.) 


Bekjendlgjmlse  af  dOte  Janaar  1878  Iht  Jastftsmiaisteriet  am  Htd- 
tagelae  iS  inmeldelaer  am  Optagelse  af  Patienter  pat  Yibtrg  Slndssjgeaistalt. 

Efterat  de  Patienter  fra  Landets  almindelige  Sindssygeanstalter,  som 
dertil  fandtes  egnede,  ere  overførte  til  Vjborg  Sindssygeanstalt,  er  der 
endnu  for  andre  Patienter  65  Pladser  ledige  paa  Anstalten,  hvilke  efter 
det  nuværende  Belægningsforhold  fordele  sig  saaledes: 

14  Pladser  for  Mænd,  hjemmehørende  i  Østifterne. 
38      —        -   Kvinder,  —  -        — 

13      —        -       —  —  i  Jylland. 

For  saa  vidt  de  for  en  Landsdel  bestemte  Pladser  ikke  alle  optagea 
af  Patienter  fra  samme,  ville  Patienter,  hjemmehørende  1  den  anden 
Landsdel,  undtagelsesvis  kunne  optages. 

Begjæringer  om  Patienters  Optagelse,  kunne  fra  1ste  Februar  først- 
kommende indsendes  til  Anstaltens  Direktion  i  Viborg,  ledsagede  af  de 
i  Regulativet  for  Anstalten  ommeldte  Oplysninger.  Blanketter  hertil 
tilligemed  en  trykt  Underretning  om  de  øvrige  Formaliteter  ved  Indlæg- 
gelsen, samt  hvad  der  ellers  er  at  iagttage  ved  Overbringelsen  af  en 
Patient  til  Anstalten  saa  vel  som  under  hans  Ophold  sammesteds  m.  m., 
kunne  erholdes  udleverede  hos  alle  Distriktslæger,  Præster  og  Øvrigheder 
samt  hos  Anstalten. 
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i«Kie«4tSl«nlte  fra  Sonihe^iktnBlMlMeB   §w  Siilm  J(J«fcwbaTB  tg 

éuås  F(Nrttø4kr.  Da  det  ved  Undersøgelse  ef  en  stor  Del  af  de  Haar- 
farvningsmldler,  der  onder  forskjellige  Benævnelser  falbydes  og  for- 
handles heri  Staden,  har  vist  sig,  at  flere  af  disse  Indeholde  opløselige 
Blysalte,  hvis  Beskaffenhed  gjør  en  fortsat  Brug  af  bemeldte  Haarfarv- 
nlngsmidler  farlig  for  Sundheden,  finder  Sundhedskommisslooen 
aig  foranlediget  til  herved  at  advare  mod  Brugen  af  Haar- 
farvningsmidler,  der  Indeholde  opløselige  filysalte,  og  til 
at  erindre  Forhandlerne  om,  at  de  ved  at  falholde  saa- 
danne  paadrage.slg  Tiltale  og  Straf  efter  Straffelovens 
i  290. 

Kjobenhavn  den  Ilte  Februar  1878. 


Det  nedldoake  Selskab  i  ^tbeihåvi:  Møde  Tirsdag  den  19de  Februar 
1878  Kl.  7. 

Prof.  Dr.  med.  Howlts:  Gynækologiske  Meddelelser. 
Prakt  Læge  Ha  Hag  er:  Mindre  Meddelelse. 
Prakt.  Læge  S.  Levy:  Mindre  Meddelelse. 


Orenigt  t? er  SjglMiBe,  DadsflUd  eg  ralahr  I  IJabeaham 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  I  Ugen  30te  Januar— 5te  Februar 
anmeldt  SOSSygdomstllfælde,  hvorlblaodt  674  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  21,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Hals  syge  4,  Strubehoste  2,  Kighoste  7,  Faaresyge  20,  gastr.  Feber  24, 
tyf.  Feber  3,  ezantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  0» 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  72,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  6,  Brystkatarr  298,  Grippe4, 
Lungebetændelse  24,  Halsbetændelse  132,  akut  Ledderevmatlsme  24,  andre 
Farsoter  11  (Øjenbetændelse  I,  Zona  3,  Nældefeber  2  Stomatltis  2, 
Furunkler  2  og  Erytem  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  75,  venerisk 
Saar  15,  erhvervet  Syfilis  18,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  18,  Drankergal- 
skab 3,  Brænde vinssygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Hauserplada,  GI.  Strand  og  Frede- 
riksholms Kanal. 

Dødafaidenes  Antal  er  109.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  11 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  1,  Kighoste  2,  Blodgang  1,  IndenL 
Kolera  og  akut  Diarré  3,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1 ,  Barselfeber  I ) ; 
konstitutionelle  Sygdomme  32  (Longesvindsot  21);  voldsomme 
Dødsaarsager  2  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  10;  lokale  Organ- 
sygdomme 37;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  14  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  160  (87  Drenge,  73  Piger);  Dødfødte  4. 

Begyndelsen  og  Slutningen  af  Ugen  var  mild,  Midten  kølig ;  Testlige 
til  nordlige  Vinde,  af  og  til  smaa  Snebyger. 
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Bekjendtgjørelser. 


Deo  medieinske  Læsestne 

Torden Bl^oldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag  Kl.  12—10 
Eftermiddag. 

Paa  Lcseatnen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  læsle  saa 
vel  uden-  som  lodeDlaodske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  ny 
udkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Llteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  I  de  2  ferste  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Llite  paa  Læsestuen  eller  hos  en 
af  undertegnede  Bestyrere. 

Ptnim.       DrachnuB.       F.  Trier.       StådfeMt.       Stoith. 

L8|eries  EBkekastc  D'Hrr.  Læger  opfordres  til  at  iod- 
træde  som  iMedlemmer.  Mao  heDvender  sig  til  Gerber, 
Gasvej,  KJebenbavn  V. 

Glutenmel 

fra  KjøbeBhavHS  Stifelseftfcrik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  Y.  Badlies  ÅDvisniog  sælges  im 
Østergades  Materialhandel  å  1  Kr.  2b  Øre.  pr.  Puod. 

Bibliothek  for  Langer. 

VI.  R.  redigeret  af 

Dr.  J.  C.  Lehnaii« 

VIII.  Binds  Iste  Hæfte. 

lattfkli 

Udtog  og  Oversnllelser: 

J.  Uffelmann:  Diæten  i  de  akote  febrile  Sygdomme.  A.  Weni- 
warter:  Nye  Iagttagelser  og  Erfaringer  om  Arsenikbehandlingen  ved 
Lymphekjertelsvolster. 

Oversigter: 
O.  Bloch:  Den  kirurgiske  Anæstheseriog. 

Meddelelser    vedkommende   det    dapske   Hediclual- 
væsen. 

Offentlige  Foranstaltninger.  Universlletsefterretninger.  Personal- 
efterretninger.    Nekrolog  over  O.  L.  Bang. 

Pris  for  en  Aargang  eller  A  Hæfter  8  Kr. 


BUnc«  Lan»f  fi»firykkeri      C.  A.  Seluels  ForUff. 


lytbeiluifi.  ». ».  rebntr  187& 


Ugeskrift  for  Læger. 

3**i«  Række  XXV.  Nr.  9. 


Redigeret  af  Dr.  T.  B«Me. 


Indhold:  I.C.  flis:  Oa  m|!«  a(  rm  férilt  !itttiNn||diMm  lirugirfrhtll  Sellor* 
btckt  SiMlilim  af  Fab«.  A.  Wail:  Sjfliliik  hfaltiM  M  ttiaåH.  TakaiM. 
Nwraaiia.  MifaM.  latttlia.  (Kani|t  tTcr  Sjgiaur,  Miiald  i  Fdibr  i 
Ijaktthin.     Ba^M^lcfanlMr. 


Ob  Bogle  af  Tore  febrile  InfektiMssygdommes 

AarsagsftrlioM. 

Af  Fjfslkas  Dr.  H.  C.Weis. 


(Fortistteise  af  Tyf.  Feber,  se  Nr.  S.  6.) 

Til  UnderstøUelse  for  den  ovenfor  fremsatte  Mening,  at 
Smitten  er  den  tyfoide  Febers  eneste  Ophav,  roaa  jeg  endnu 
omhandle  to  herhen  hørende  allerede  antydede  Forhold, 
nemlig  Sygdommens  Forplanteise  ved  abortive  Syg- 
domstilfælde og  ved  gammel  Smitte. 

Vi  have  nu  i  vore  Sygelister  en  Hubrik  for  de  saakaldte 
gastriske  Febere,  og  denne  fyldes  almindelig  med  en  Del 
forskjelligartede  Sygdomstilfælde,  dels  med  de  mildere,  ikke 
udviklede  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  —  og  disse  udgjøre  vistnok 
Hovedmassen  — ,  dels  med  simple  (ikke  tyfoide)  Tarm-  og 
Mavekatarrer  med  et  noget  langsomt  Forløb,  dels  med  Syg- 
domme, hvis  Diagnose  ikke  var  tilstrækkelig  tydelig  for  den 
vedkommende  Læge.  Tidligere  vare  de  mildere  Tilfælde  af 
tyfoid  Feber  i  Sygelisterne  stillede  sammen  med  de  udviklede 
Tilfælde  i  en  Rubrik  med  Paategning  cgastrisk- tyfoid  Feber* 

34ie  Rckke.  294e  hå. 
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(ganske  vist  en  uheldig  Benævnelse),  medens  de  simple 
Mave-  og  Tarrokatarrer  og  udiagnosticerede  Sygdomme  ikke 
havde  nogen  Plads  i  Listen,  hvad  der  jo  ikke  heller  er  nogen 
Nødvendighed;  og  denne  Ordning  havde  det  Gode,  at  man 
vænnede  sig  til  at  se  paa  disse  ofte  noget  tvivlsomme,  let* 
tere  Sygdomstilfælde  med  mere  Kritik,  inden  man  udelod 
dem  af  Listen  eller  optog  dem  blandt  de  mere  udviklede 
Tilfælde,  og  derved  anerkjendte  deres  Identitet  med  disse. 

Denne  Identitet  mellem  gastrisk  Peber  og  tyfoid  Feber 
er  ingenlunde  anerkjendt  af  alle  Læger,  og  særligt  synes  den 
for  en  Del  af  de  danske  Læger  at  være  det  mindre  nu  end 
tidligere,  inden  Smitten  maatte  vige  Plads  for  Hygiejnen  som 
Aarsagsmoment ,  maaske  senest  ogsaa  paa  Grund  af  den  i 
Sygelisterne  legaliserede  Adskillelse,  identiteten  er  imidlertid 
anerkjendt  af  saa  mange  Læger  med  vægtige  Navne  og  efter- 
vist saa  ofte  og  med  saa  store  Tal,  at  den  vanskeligt  vil 
kunne  bestrides. 

Den  anerkjendes  saaledes  af  Ganslatt,  der  tillægger 
baade  de  mere  og  de  mindre  udviklede  Tilfælde  af  tyfoid 
Feber  Smitteviie  og  under  Epidemier  almindelig  saa  tyfoide 
Tilfælde  optræde  under  Form  af  simple  Gastricismer  og 
Febere,  uden  dog  at  være  andet  eller  have  anden  Oprindelse 
end  de  mere  udviklede  Tilfs^lde. 

Grisolle  traf  denne  lette  Form  af  tyfoid  Feber  ofte 
kun  som  en  noget  vedholdende  Feber  og  Mangel  paa  Appetit, 
maaske  kortvarig  Hovedpine  og  Kraftløsbed.  Disse  Tilfælde 
ophørte  næsten  altid,  inden  der  var  stillet  en  bestemt  Diagnose; 
men  enkelte  Gange  indtraadte  der  pludselig  tydeligere  tyfoide 
Symptomer,  endog  Tarmblødniug  eller  Perforation. 

Efter  Ghome  11  bør  enhver  heftig  Feber,  som  varer  læn- 
gere end  8  Dage,  og  som  da  efter  gjeutagen  melodisk  Un- 
dersøgelse ikke  viser  noget  lokalt  Symptom  paa  en  Belæudelse, 
der  er  stærk  nok  til  at  forklare  Feberen,  betragtes  som 
tyfoid  Sygdom. 

Grie Singer  udtaler  sig  herom  saaledes:  Hvor  der 
hersker  tyfoid  Feber,  lide  Mange  af  lettere  febrile  Tilfælde. 
Disse  maa  betragtes  som  lette,  ikke  udviklede  Tilfælde  af 
tyfoid  Feber.  De  forekomme  sjældent  sporadisk  uden  sam- 
tidigt herskende  tyfoide  Febere ;  derimod  vel  nu  og  da  i 
smaa  Epidemier  (Febrlcula,  abortiv  Tyfus,  Fbr,  gaslr.).  De  ere 
ætiologisk  forbundne  med  tyfoid  Feber,  gaa  forud  for  eller 
ledsage  Epidemier  af  denne  og  have  rimeligt  samme  Ud- 
spring som  disse.  Der  er  mellem  dem  kun  en  Gradsforskjel, 
og    der   Ondes   jævnligt  Tilfælde  af  forskjellige  Overgangs- 
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forin«r.  De  flrideft  særligt  hos  Børn  og  hos  Voxne  under 
gode  hygiejniske  Forhold,  der  ere  udsalte  for  Srnille,  og 
hyppigst  mod  Slutningen  af  Epidemierne. 

Der  findes  i  American  Journal  Oktober  1875  en  Af- 
handling af  Johnston  angaaeude  Diagnosen  af  de  milde 
Titrælde  af  tyfoid  Feber,  i  hvilken  han  fremhæver,  at  de 
have  et  kortere  Forlob  og  ufuidlallige  eller  svagere  Symp- 
tomer, og  at  Diagnosen  derfor  er  vanskelig  med  Bensyn  til 
det  Lavroaal  af  Symptomer,  kvantitativt  og  kvalitativt,  som 
maa  være  tilstede  for  at  stemple  en  saadan  Sygdom  som 
tyfoid.  Han  viser  ved  forskjellige  Iagttagelser  af  evropæiske 
og  amerikanske  Læger,  at  alle  Symptomer  fra  Underlivets 
Side,  som  ved  tytoid  Feber  ere  de  konstanteste,  kunne  til- 
syneladende mangle,  ligesom  ogsaa  Roseola  og  ^^iltsvulst,  og 
ere  ikke  nødvendige  til  Bestemmelse  af  Sygdommens  tyfoide 
Natur.  Det  mest  konstante  Symptom  ved  den  tyfoide  Feber 
er  Feberen,  og  denne  er  den  bedste  Rettesnor  til  Bedøm- 
melse af  Sygdommens  Natur  og  Styrke. 

Liebermeister  citerer  efter  samme  Afhandling  Fakta 
for,  at  tyfoid  Infektion  kan  existere  uden  Feber.  Han  havde 
i  1869  206  Tilfælde  af  udviklet  tyfoid  Feber,  29  af  febril  og 
139  af  afebril  Tarmkatarr;  og  han  antog,  at  en  stor  Del  af 
de  sidste  skyldtes  tyfoid  Infektion.  I  1870  havde  han  161  Til- 
fælde af  tyfoid  Feber,  26  af  febril  og  II  af  afebril  Tarm- 
katarr, Og  han  fandt  i  mange  af  de  sidste  Miltsvulst,  Roseola, 
stor  Afkræftelse  og  langvarigt  Forløb,  hvad  for  ham  stemplede 
Sygdommen  som  tyfoid.  I  Basel,  hvor  tyfoid  Feber  er 
endemisk,  er  det  ikke  sjældent  at  finde  tydelig  Forstørrelse 
af  de  Peierske  Kjertelpletter  hos  Folk,  som  dø  af  andre  Syg- 
domme eller  hændelsesvis. 

Tyfoid  Feber  kan  bestaa  saa  afklædt  sine  sædvanlige 
Symptomer,  at  den  har  tabt  sit  normale  Udseende  og  kun 
ved  meget  omhyggelig  Undersøgelse  kan  erkjendes  sdm 
tyfoid;  men  Feberen  er  altid  det  sidst  tabte  Kjendetegn, 
baade  for  Sygdommens  Natur  og  dens  Grad.  Vi  maa  derfor 
under  tyfoid  Feber  indføre  mange  Febere  med  subfebrllt 
Forløb,  hvilke  nu  henregnes  til  andre  Afdelinger. 

Angaaende  dette  Forhold  udtaler  Niemeyer  sig  saa- 
ledes:  Der  forekommer  ikke  sjældent  Tilfælde,  hvori  de 
Vedkommende  lide  af  Mathed,  Mangel  paa  Appetit,  lidt 
Diarré,  men  ellers  gaa  omkring  og  besørge  deres  Forret- 
ninger, og  derefter  dø  pludseligt  efter  Tarmblødoing  eller 
Perforation. 

Mange  Tilfælde,  som  blive  benævnte  gastrisk  Feber  eller 
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Slimfeber  og  eDde  med  Helbredelse,  uden  at  Sensorium 
var  angrebet  eller  TuDgeu  tør,  ere  lette  tyfoide  Tilfælde, 
men  man  gaar  for  vidt,  naar  man  bar  villet  udelukke  gaatriak 
Feber  og  Slimfeber  af  Patologien.  Vigtigere  end  Rosapletter 
og  Miltsvuist  til  at  afgjøre,  hvor  vidt  en  Sygdom  er  tyfoid 
Feber,  og  altsaa  en  Infektionssygdom,  eller  ren  Tarmkatarr, 
er  Legemstemperaturen. 

Dr.  Cold  i  Frederiksværk  udtaler  sig  i  sin  ovennævnCe 
Afhandling  meget  bestemt  aogaaende  dette  Forhold.  De 
saakaldte  gastriske  Febere  ere  i  hans  Omraade  de  tyfoide 
Feberes  stadige  Ledsagere,  og  der  er  mellem  dem  kun  en 
Gradsforskjel.  Denne  Identitet,  ligesom  Sygdommens  store 
Smitsomhed,  kunde  eftervises  i  6  tidligere  af  ham  behand- 
lede Epidemier  med  70  Syge.  Ban  traf  ofte  i  samme  Hus 
den  mest  udviklede  Tyfus,  den  letteste  gastriske  Feber  og 
forskjellige  mellem  disse  Extremer  liggende  Former  af  Syg- 
dommen; han  saa  den  lette  gastriske  Feber  efter  faa  Dage 
hurtig  omformet  til  udviklet  Tyfus;  han  saa  Sunde  ved  at 
besøge  Tyfussyge  paadrage  sig  gastrisk  Feber  og  derefter 
til  deres  egne  Besøgere  forplante  Sygdommen  i  Skikkelse  af 
tyfoid  Feber,  uagtet  de  forskjellige  Boliger  laa  fjærnt  fra 
hinanden.  Han  holder  derfor  paa  identiteten  af  disse  Syg- 
domsformer. 

Efter  de  norske  Medicinalberetninger  for  1866— 70 
er  der  i  Åker  Lægedistrikt  forekommet  en  tyfoid  Epidemi 
med  mer  end  100  Syge,  men  kun  14  Dages  Varighed  for 
hvert  Sygdomstilfælde  (altsaa  abortiv  Tyfus,  gastrisk  Feber), 
og  denne  hidrørte  fra  en  Vandledning  som  stod  i  Forbindelse 
med  Latrinen  i  et  Hus,  hvor  der  var  indtruffet  Tilfælde  af 
tyfoid  Feber.  I  samme  Beretning  for  1860 — 65  findes  flere 
Exempler  paa,  at  den  saakaldte  gastriske  Feber,  forplantet 
ved  Smitte  til  Steder  med  slet  Hygiejne,  har  fremkaldt  tyfoid 
Feber. 

Ved  at  gjennemgaa  Sundhedskollegiets  Aarsbe* 
retninger  findes  dette  Forhold  kun  undtagelsesvis  om- 
handlet, men  af  det,  som  derom  er  anført,  baade  af  enkelte 
Epidemiberetninger  og  de  endnu  mere  enkelte  Resuméer  ses, 
at  de  gastriske  Febere  hos  os  ere  de  tyfoide  Feberes  sta- 
dige Ledsagere,  at  de  oftest  følges  ad  i  Tid  og  Sted,  mindre 
hyppigt  saaledes  at  de  gastriske  Febere  ere  de  tyfoide  Feberes 
Forløbere  og  Efterfølgere,  undtagelsesvis  saaledesatder  ved  Epi- 
demien i  den  ene  Halvdel  (i  den  mildere  Aarstid)  udelukkende 
hersker  gastrisk  Feber,  i  den  anden  Halvdel  (den  koldere  og 
vaadere   Tid)   tyfoid    Feber.     Forholdet   af   begge    Formers 
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Sygetal  har  været  meget  forskjelligt,  dog  saaledes  at  de 
gastriske  Pebere  lige  over  for  de  tyfoide  Pebere  næsten 
altid  havde  en  Overvægt  som  2  å  4,  undertiden  som  10  til  1, 
og  at  det  almindeligt  kun  var  undtagelsesvis,  al  Tallet  var 
omtrent  lige.  Tallene  for  de  gastriske  Pebere  ere  forøvrigt 
vist  overalt  angivne  altfor  lavt,  da  disse  lettere  Tilfælde  ofte, 
maaske  oftest,  slet  ikke  blive  noterede. 

Por  de  gastriske  Peberes  Smitsomhed  findes  i  Sund- 
hedskollegiets  Aarsberetninger  kun  enkelte  Pakta; 

saaledeg  i  Beretningen  for  1871  fra  Skive  Landdistrikt,  hvor  I  hele  Aaret 
gastrisk  Feber  var  almindelig  udbredt,  med  kon  faa  Tilfælde  af  tyfoid 
Feber,  hvor  denne  Udbredelse  bevirkedes  ved  Smitte,  og  hvor  Lsgen 
døde  Bom  Følge  af  denne  Smilte. 

Jeg  har  efter  min  Opfordring  i  Ugeskrift  for  Læger 
modtaget 

en  Meddelelse  fra  nistriktslæge  Kragh  i  Thyholm  om  2  mindre  Epide- 
mier; en  ved  hvilken  1  et  Has  Mand  og  Kone  vare  syge  af  gastrisk  Feber; 
2  Børn  bleve  flyttede  Vs  Mil  bort  til  en  anden  Gaard.  Der  fik  først  disse 
Børn  gastrisk  Feber,  og  derefter  hele  Besætningen,  5  Personer,  ligeledes 
gastrisk  Feber.  I  den  anden  Epidemi  behandlede  den  vedkommende  Læge 
2  Familier  med  gastrisk  Feber  og  blev  derefter  selv  angrebet  af  gastrisk 
Feber  med  Gulsot.  Hans  Sengeklæder  bleve  deslnflcerede  med  Undtagelse 
af  bynen,  som  ved  en  Fejltagelse  toges  i  Brug  til  en  Anden,  der  8  Dage 
derefter  fik  gastrisk  Feber  med  Gulsot. 

Af  hvad  der  her  er  anført  med  Bensyn  til  den  tyfoide 
og  den  saakaldle  gastriske  Peber,  synes  det  utvivl- 
somty  at  de  ere  den  samme  Sygdom  i  forskjel- 
lig  Udviklingsgrad,  at  de  have  samme  Ophav, 
Smitte,  og  at  de  begge  igjen  kunne  afgive  og  for« 
plante  sig  videre  ved  denne  Smitte,  ogsaa  gjen- 
sidigt.  Naar  dette  boldes  sammen  med  det  store 
Antal  af  gastriske  Pebere,  i  Følge  Sygelisterne  vel 
omtrent  2500,  som  hos  os  aarligt  findes  jævnt  fordelte 
paa  hele  Aaret,  og  spredte  hist  og  her  i  Landet, 
især  paa  de  Steder,  hvor  der  jævnligt  og  flere  Aar  efter 
hinanden  farefalde  enkeltstuaende  Tilfælde  af  tyfoid  Peber, 
saa  ligger  det  nær  at  antage,  at  disse  gastriske 
Pebere,  der  ofte  aldeles  ikke  blive  paaagtede,  i  hvert  Pald 
behandlede  som  ikke  smittende,  jævnligt  danne  Porbin- 
delsen  mellem  de  spredte  større  o^  mindreTy fus- 
epidemier, hvis  Oprindelse  man  dels  har  tillagt  de  uhy- 
giejniske Porhold,  dels  ikke  bar  kunnet  forklare  sig. 


Det  andet  Porhold,   der,  som  ovenfor  bemærket,  maa 
føre  en  stor  Del  af  de  tyfoide  Sygdomstilfælde  og  Epidemier, 
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som  nu  tilskrives  slet  Hygiejne,  ind  under  Smittens  Om- 
raade,  er  de  gamle  og  overgjemte  Smitstoffer.  Jeg 
bar  omtalt  det  samme  Forhold  for  Skarlagensfeberens  Ved- 
Kommende,  og  der  existerer,  som  dér  anført,  baade  for 
Kopperne  og  for  Festen  Fakta,  som  vise  hen  til  et  lignende 
Forbold;  navnlig  at  disse  Sygdomme,  efter  i  lange  Tidsrum 
at  være  forsvundne  fra  de  respektive  Steder,  atter  ere  op- 
traadte  dér,  umiddelbart  efler  at  de  i  Anledning  af  deres 
tidligere  Nærværelse  indrettede  Kirkegaarde  vare  blevne  op- 
ryddede for  at  anvendes  til  et  andet  Brug. 

Ved  at  gjennemgaa  de  foran  nævnte  Aarsberelninger 
bar  Jeg  fhndet  den  tyfoide  Feber  hist  og  her  stationær  med 
enkeltstaaende  Sygdomstilfælde,  oftest  paa  Steder  med  slet 
flygiejne,  men  ogsaa  paa  Steder  med  god  Hygiejne;  ligesom 
der  ogsaa  hist  og  her  i  flere  Aar  efter  hinanden  paa  saa- 
danne  Steder  er  forekommet  selv  betydelige  Tyfusepidemier, 
uden  at  nogen  Aarsag  har  kunnet  paavises,  hverken  fra 
Hygiejnens  eller  Smittens  Side,  hverken  den  direkte  eller 
den  indirekte. 

Der  har  saaledes  I  Brussel  i  Aareoe  1868—69  og  1871  hersket 
betydelige  Tyfusepidemier,  udbredte  over  hele  Byen,  mest  1  den  hejtUg« 
geode  Del  med  god  Hygiejne  og  bos  de  velhavende  Beboere,  og  man 
troede  den  Gang  i  nogle  slet  lagte  og  ikke  tilstrækkeligt  rensede  Afløbs- 
kanaler at  have  fundet  Sygdommens  Oprindelse,  efter  forgjæves  at  have 
søgt  den  alle  andre  Steder.  Men  1873^74  bar  der  Igjen  hersket  en 
Epidemi,  som  især  holdt  sig  til  Kasernerne,  og  netop  til  dem,  som  have 
den  bedste  stedlige  og  personlige  Hygiejne,  baade  de  højt  og  de  lavt 
liggende  Kaserner  omkring  i  hele  Byen;  og  man  kunde  nu  ikke  eftervise 
Dogen  Oprindelse  tU  Sygdommen,  ligesom  ikke  beller  nogen  Udbredelse 
ved  Smitte. 

1  Dorpat  ere  abortiire  Tilfælde  af  tyfoid  Peber,  som  ogsaa  af 
exantematisk  Tyfus,  endemiske  i  den  fattige  Klasse,  udviklede  Tilfælde  af 
den  tyfoide  Feber  sjældne;  den  exantemaUske  Tyfus  forekommer  af  og 
til  som  Epidemi.  Sygdommen  forplantes  i  begge  Former  ved  Smitte,  og 
Smitstoffet  kan  holde  sig  usvækket  i  flere  Aar  i  et  Hus  og  trives  bedst 
Ted  slette  sociale  Forhold  (Behse,  Beretning  om  en  Epidemi  af  tyfoid 
Feber  og  exantematisk  Tyfus  imellem  hinanden  1866—67,  244  Syge). 

I  og  ved  Bregninge  paa  Ærø,  der  har  dels  meget  slette,  dels 
gode  hygiejniske  Forhold,  er  der  i  flere  Aar  forekommet  tyfoide  Epide- 
mier, tildels  betydelige,  den  sidste  havde  43  Syge  1  28  Huse,  dels  i  dem 
med  slet,  dels  i  dem  med  god  Hygiejne, 

I  Nakskov  findes  tyfoid  Febf'r  hyppigt  i  to  Gader  med  fugtig 
Grund  uden  Afløb  og  holder  sig  onder  Epidemier  Især  hertil. 

1  Kjøbenhavn  1  to  Gader  ved  gi.  Kongevej  med  slet  Drikke- 
vand og  Overbefolkning,  findes  aarligt  mange  Tilfælde  af  tyfoid  Feber, 
hvad  der  ogsaa  er  Tilfældet  I  Skjelskjør  i  en  højt  liggende  Gade  med 
velstaaende  Beboere.  Men  her  haves  ildelugtende  Uddunstninger  fra  de 
Uhumskheder,  som  henlægges  paa  den  vedliggeode  flade  Strand  og  en  1 
JNcrheden  udløbende  Kloak. 
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I  Thisted  Landdtstrikt  flDdes  Jnynligt  Tyfoi  paa  to  begrænsede 
Steder  med  Jav  sumpig  Beliggeobed.  I  HøIøt  t  Fyen,  der  ligger  lavt 
og  fugtigt,  forekommer  der  hvert  Aar  Tilfælde  af  Tyfas.  Vester  Tos  trup 
1  Viborg  Fyslkat  bar  I  4  Aar  Jævnligt  haft  Tyfas.  I  Hjørring 
Sogo,  Vejle-Skanderborg  Fyslkat,  er  Tyfos  1  2  Aar  vandret  langs 
ad  et  Mosedrag  med  enkellstaaende  Tilfælde,  undertiden  med  flere  Maa- 
neders  Pavse,  før  den  igjen  viste  sig 

Alle  de  her  aoferte  tyfoide  Epidemier  og  Sygdomstil- 
fælde have  tilsyneladende  ikke  været  indførte  ved  Smitte,  og 
maa  derfor  Aom  det  .synes  have  haft  en  avtokton  Oprindelse 
eller  Oprindelse  fra  gammel  Smitte,  der  var  overgjeml  fra 
tidligere,  i  de  forudgaaede  Aar  forefaldne  Sygdomstilfælde. 
Den  stersle  Del  af  de  jævnligt  hjemsøgte  Steder  havde 
ganske  vist  uheldige  hygiejniske  Forhold,  men  dels  ere  disse 
det  bedste  Gjemme  for  Smitstoffer,  dels  forekom  Sygdommen 
ogsaa  jævnligt  ved  god  Hygiejne,  deis  findes  der  paa  den 
anden  Side  saa  mange  Steder  med  slet  Bygiejne,  tildels 
langt  slettere  end  den  ber  nogetsteds  er  bekjendt,  uden  at 
den  der  fremkalder  noget  tyfoidt  Tilfælde.  Jeg  skal  herved 
henvise  til  de  foran  anførte  Udtalelser  af  Læger,  der  prakti* 
sere  nnder  de  engelske  og  særligt  de  irske  Landboforhold, 
der  antyde,  at  disse  ere  saadanne,  at  den  her  omhandlede 
Sygdom  nødvendigt  maatte  afstedkomme  ganske  anderledes 
storartede  Ødelæggelser,  dersom  den  kunde  fremavles  alene 
af  dem;  at  da  endog  Befolkningen  tildels  maatte  være 
uddød. 

Jeg  skal  vedføje  en  i  Pettenkofer's  Zeitschrift 
ftlr  Biologi  optaget  Udtalelse  af  Buxbaum,  hvori  han  til 
Forsvar  for  Pettenkofers  Grundvandsteori  og  til  Bevis  mod 
Drikkevandsteorien  anfører, 

at  han  i  mange  Aar  har  prakUseret  i  en  afsides  hejt  liggende  Egn,  hvor 
Beboerne  med  Beosyn  tU  Drikkevand  vare  udelokkende  beoviste  til  Pytter 
og  Gadekjær*  der  i  bøj  Grad  vare  opfyldte  med  forraadnede,  tildels  fæ- 
kale Stoffer,  og  hvor  ban  aldrig  saa  nogen  som  helst  febril  InfekUons- 
sygdom. 

Han  viser  ganske  vist  herved,  at  der  til  at  gjøre  Drikke- 
vandet til  selvstændig  Sygdomsaarsag  hører  noget  mere  end 
fækal  og  anden  uren  Tilsætning;  men  han  viser  ikke,  at 
Sygdomsaarsagen  derfor  nødvendigt  maa  ligge  i  Grunden, 
hvis  Beskaffenhed  han  iøvrigt  beller  ikke  omtaler;  eller  at 
Drikkevandet  ikke  andetsteds,  hvor  det  faaer  dette  « noget 
mere«  som  Tilsætning,  da  kan  være  en  effektiv  Sygdoms- 
aarsag, hvad  det  jo  paa  saa  mange  Steder  og  til  saa  mange 
Tider  bar  været.  Derimod  er  hans  Meddelse  et  ret  kraftigt 
Argument  mod  Muligheden  af,  at  Tyfus  kan  udvikles  alene 


136 


ai  TilsælDing  af  forraadoede  Substanser,  være  sig  til  Drikke- 
vand, Grundvand,  Luften,  Fødemidler  m.  m. 

Ogsaa  i  vore  egne  Forhold,  særligt  i  Landboforholdenei 
findes  utallige  lignende  Argumenter.  Hvor  ofte  og  bvor 
mange  Steder  bar  ikke  i  Gaardene  og  ved  Busene  Møddinger 
og  Latriner  frit  Afløb  til  Brønden  og  til  Vaaningsbusenes 
Grund,  og  hvor  sjældent  se  vi  dog  Tyfus  opstaa,  uden  at 
den  findes  i  saadan  Nærhed,  at  en  Indførelse  ved  Smitte  er 
antagelig.  Men  saadanne  tilsyneladende  avtoktone  Tilfælde 
af  Tyfus  og  Tyfusepidemier  findes  dog,  og  hvor  disse  ikke 
kunne  forklares  ved  Smitte,  direkte  eller  indirekte  fra  andre 
Tilfælde  af  Tyfus  eller  af  upaaagtede  eller  ringeagtede  gastriske 
Febere,  synes  der  Intet  til  Hinder  for  at  antage  gammelti 
overgjemt  Smitstof  som  Sygdommens  Oprindelse,  særligt  dér, 
bvor  der  i  en  ikke  altfor  fjærn  Forlid  forekom  Tilfælde  af 
denne  Sygdom. 

Vi  have  imidlertid  i  Sundhedskollegiets  Aarsbe- 
retn  Inger  til  Oplysning  herom  et  mere  betegnende  Faktum 

fra  Horn  borg  ved  Horsens,  hvor  der  i  en  Gaard  i  10  Aar  aarllgt  fore- 
faldt 1  å  2  Tiirælde  af  Tyfus,  og  bvor  Gaarden  derfor  blev  nedbrudt  og 
flyttet;  men  hvor  under  dette  Arbejde  tre  dermed  beskjæftigede Personer 
fik  Tyfus. 

Jeg  har  i  Berliner  Wochenschrift  for  kort  Tid 
siden  fundet  en  Meddelelse  af  Dr.  Ritter  angaaende  den 
i  og  omkring  BremerwQrde  1870 — 73  herskende  tyfoide  Feber, 
med  en  dertil  hørende  Episode  fra  1875,  hvilken  fuldkom- 
men tydeligt  viser  et  gammelt  Smitstof  som  Oprindelse  for 
nogle  (8)  nye  Tilfælde  af  tyfoid  Feber. 

Byen  BremerwQrde  og  dens  Omegn  var  i  de  nævute  Aar 
hjemsøgt  af  denne  Sygdom.  I  enkelte  Tilfælde  syntes  dens 
Udbredelse  at  skyldes  Drikkevandet,  men  i  Hovedmassen 
traadte  Sygdommen  op  som  Husepidemi,  saaledes  at  først 
En  blev  syg  og  derefter  de  øvrige  Beboere  ved  middelbar 
eller  umiddelbar  Smitte,  dels  efterhaanden ,  dels  paa  én 
Gang.  Ved  Hesøg  og  Sygepleje  blev  den  senere  udbredt  til 
den  nærmere  og  fjærnere  Omgivelse.  Smitten  syntes  i 
Hovedsagen  at  udbredes  ved  umiddelbar  og  middelbar  Be- 
rørelse. 

1  Oktober  1873  havde  Ritter  i  et  Hus  */#  Mil  fra  Bremefrvurde 
11  Tyfossyge.  Huset  beboedes  af  2  Familier  med  i  Alt  12  Peisoner.  I 
April  og  Juni  1875  flyttede  begge  Familier  bort,  og  2  nye  Familier  flyt- 
tede ind,  uden  at  Huset  var  blevet  renset.  De  nye  Beboere  forbleve  raske 
Indtil  Begyndelsen  af  September  samme  Aar,  og  den  tyfoide  Feber,  der 
havde  hersket  i  Egnen  1  1873,  havde  nu  ilLke  vist  sig  1  20  Maaneder. 
Den   18de,  19de  og  21de  Avgust  1875  rev  man  en  Udvæg  ned  og  førte 
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den  op  igJeD.  De  to  Mænd  bortryddede  Murgruset  udenfor  floflet  og  de 
to  Koner  inde  i  Huset,  hvor  der  tillige  bortryddedes  en  Del  gammelt 
SnsYs.  I  Begyndelsen  af  September  bleve  begge  Konerne  efter  nogle 
Dages  Forløbertilfælde  samtidigt  angrebne  af  tyfoid  Feber,  og  faa  Dage 
derefter  begge  Mændene  i  lettere  Grad  af  samme  Sygdom.  Der  Tar 
ingen  Tyfus  i  Afstand  af  *U  Mil,  og  ingen  af  de  Angrebne  hatde  siden 
Reparationen  forladt  Husets  nærmeste  Omgivelse.  Drikkevandet  var  godt 
og  hentedes  fra  et  Nabobus,  hvor  der  ikke  var  eller  havde  været  Syge. 
Sygdommen  kunde  ikke  være  indført  andetsteds  fra,  men  4  nye  Tilfælde 
ere  ndferte  fra  Huset. 

Her  var  iDgen  anden  Sygdomsaarsag  end  Bortrømroelaen 
af  Gruset  i  Muren  og  Snavset  i  Stuen.  Støvet  og 
Uddunstningerne  herfra  have  saaledes  været  Bærere 
af  Smitstoffet.  At  Konerne  bleve  stærkere  angrebne  end 
Mændene,  forklares  ved,  at  der  fandtes  mere  Smitstof  i  Snavset 
i  Stuerne,  som  de  første  nærmest  kom  i  Berørelse  med,  end 
i  Gruset  i  Væggene,  som  de  sidste  bortførte.  Tyfusgiften 
bar  her  bevaret  sin  Virkekraft  i  to  Aar. 

Det  er  ved  dette  sidst  anførte  Faktum  vist,  at  den  ty- 
foide Smitte  kan  gjemmes  livskraftigt  mindst  i  to  Aar,  og 
naar  dette  sammenholdes  med  de  kort  foran  anførte  Fakta, 
bliver  det  mer  end  sandsynligt,  at  ogsaa  disse  kunne  og 
maa  forklares  paa  samme  Maade;  at  de  uagtet  den  tilsyne- 
ladende Avtoktoni  dog  have  beroet  paa  gammelt  Smitstof. 

Her  var  det  11  Tyfussyge,  der  afgav  den  Smitte,  som 
holdt  sig  livskraftig  i  2  Aar,  og  det  er  uvist,  1  hvilken  Ud- 
viklingsgrad Sygdommen  hos  dem  var  tilstede;  men  i  det 
mindste  maa  den  dog  hos  en  af  dem  have  været  tilstrækkelig 
udviklet  til,  at  man  hidkaldte  en  Læge.  Ved  andre  Lejligheder 
kan  det  maaske  være  de  saa  ofte  upaaagtede  gastriske  Febere, 
som  afgive  dette  Smitstof,  og  Sygdomstilfældenes  Forbindelse 
bliver  da  vunskeligere  at  følge. 

Naar  det,  som  her  er  anført  angaaende  den 
tyfoide  Febers  Forplantelse  gjennem  abortive 
Sygdomstilfælde  og  ved  gammel  Smitte,  sammen- 
boldes med  det  store  Antal  af  Epidemier  og  Syg- 
domstilfælde, i  hvilke  den  paaviseligt  forplante- 
des ved  direkte  og  indirekte  Smitte  ad  mange 
forskjellige  Veje.  saa  vil  man  vanskeligt  kunne 
komme  bort  fra  Troen  paa,  at  Smitten  er  denne 
Sygdoms  eneste  Ophav. 

Af  alle  du  Meddelelser  og  Beretninger,  jeg  har  efterset, 
bar  jeg  kun  fundet  to,  som  vanskelig  kunne  forenes  med 
denne  Tro ,  nemlig  nogle  af  Niemeyer  anførte  men  ikke 
nøjere  beskrevne  eller  specificerede  Tilfælde,  i  hvilke  tyfoid 
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Peber  opstod  af  Nydelsen  af  raaddent  Kjød,  og  en  i  Hirscb'ø 
Jahresb.  refereret  tyfoid  Epidemi  1873  med  63  Syge  i  iiort 
Tid,  af  hvilke  59  file  Mæti^  hos  eD  Forpagter,  hos  hvem 
Køeroe  drak  Vaod  af  et  Vandhul  med  fækal  TiUætniag; 
hvor  Mælkehaodelen  standsedes  i  7  Dage,  og  Eeerne  fik 
rent  Vand  fra  16de  Avgust;  hvor  der  til  21de  Av^ust 
endnu  forekom  to  Sygdomstilfælde,  og  Sygdommen  dermed 
ophørte.  Hvorvidt  imidlertid  disse  af  Niemeyer  omtalte  Syg- 
domstilfælde kunne  henføres  til  Trikinsygdom  ligesom  saa 
maoge  andre  i  Tyskland  tidligere  forefaldne  SygdomstUfælde, 
der  i  sin  Tid  antoges  for  tyfoide,  skal  jeg  henstille,  ligesom  ogsaa, 
hvorvidt  den  ar  Hirsch  refererede  tyfoide  Epidemi  kan  for« 
klares  snarere  ved  at  den  fækale  Tilsætning  til  Vandet  var 
blandet  med  tyfoid  Tilsætning,  Og  at  man  havde  vadsket 
Mælkefadene,  maaske  spædet  Mælken  med  dette  Vand,  end 
ved  at  den  tyfoide  Smilte  var  igjennem  det  in&cerede  Drikke* 
vand  og  Dyrenes  Mælk,  altsaa  ogsaa  gjennem  deres  Biodi 
forplantet  til  Menneskene,  eller  endog,  at  Sygdommen  var 
opstaaet  som  Følge  af  en  simpel  fækal  Tilsætning  til  dette 
Drikkevand.  (Sluttes  i  et  følg.  Nr.) 


af  Feber. 

(Efter  Dr.  Sellerbeck  —  Rerl.  klin.  Wochenschr.     1878.    Nr.  3.) 


Forf.  traf  paa  Prof.  W^aldenburgs  Afdeling  den  1ste  Ok- 
tober f.  A«  en  kvindelig  Patient,  som  i  flere  Aar  var  bleven 
behandlet  under  Diagnosen  Stenosis  cardiæ  et  Ulcus  ven- 
tricuii.  Journalen  viste,  at  hun  —  det  angaves  efter  et 
Forsøg  paa  Selvmord  ved  Alkali  —  næsten  daglig  led  af 
gjentegne  Brækninger,  hvorved  næsten  regelmæssigt  ud- 
tømtes blodfarvede  eller  med  lysere  eller  mørkere  Blod- 
klumper blandede  Masser;  desuden  havde  hun  heftige  Smerter, 
som  forøgedes  ved  Tryk,  i  Maveegnen,  og  denne  skal  i 
Reglen  ogsaa  have  været  noget  fremhvælvet  og  frembudt 
forøget  Resistens.  Af  og  til  er  der  noteret  Febertempe- 
ratur —  indtil  39,4""  med  Aandedræt  24  og  Puls  120  uden 
Angivelse  af  en  bestemt  lokal  Lidelse,  der  kunde  forklare 
dette.  Der  har  været  anvendt  alle  tænkelige  Midler  for  at 
bekæmpe  Blodbrækningen,  men  uden  Held. 

Sammenholdt  med  Patientens  ret  gode  Ernæringstilstand 
firembød  Sygdomsbilledet  meget  uforklarligt,  hvorpaa  vi  dog 
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ber  ikke  skulle  gaa  nærmere  ind.  Efter  at  have  iagttaget 
hende  i  nogle  Dage  paatrængte  den  Formodning  sig,  som  Forf. 
ogsaa  udtalte,  at  her  forelaa  en  Simulation  eller  dog  —  da 
det  baade  ad  kemisk  og  mikroskopisk  Vej  kunde  godtgjøres, 
at  det  Opbrækkede  indeholdt  Blod,  og  dette  ikke  kunde  tilskrives 
ydre  forsætlige  Beskadigelser  eller  antages  at  hidrøre  Ara 
Nydelsen  af  indsmuglet  Blod  —  et  Forsøg  paa  at  fremstille 
en  virkelig  bestaaeode  Mavesygdom  i  et  betydeligt  værre 
Lys,  end  der  tilkom  den. 

Fremfor  alt  tildroge  Febersymptomerne  sig  Interesse, 
den  høje  Temperatur,  Aandedræts«  og  Pulshyppigheden,  som 
dukkede  op  af  og  til  og  selv  ved  den  omhyggeligste  Uoder* 
søgelse  ikke  kunde  føres  tilbage  til  en  Organ-  eller  Almen* 
lidelse.  Aandedrættets  Hyppighed  var  endda  ikke  saa  be* 
synderlig,  naar  man  forudsatte  Simulation,  og  Pulshyppig* 
beden  er  Forf.  i  Stand  til  paa  sig  selv  at  drive  op  fra  75 
til  130,  naar  han  i  nogle  Sekunder  aander  hurtigt  og  dybt, 
men  Temperaturen  kunde  ikke  saa  let  forklares;  den  var 
maolt  af  en  paalldelig  og  øvet  Sygeplejerske  og  har  jo  hidtil 
været  betragtet  som  et  rent  objektivt  Symptom,  der  udeluk* 
kede  al  Tanke  om  Simulation.  Temperaturen  i  Axelhulen 
veilede  imellem  37,s°  og  39,8°,  Exacerbatlonerne  fandt  Sted 
snart  om  Aftenen,  snart  om  Mor^^enen,  af  og  til  fandtes  den 
med  Typus  for  Pb.  cont.  Nogle  Gange,  naar  den  angivne 
Temperatur  ikke  passede  rigtig  med  det  Skjøn,  Følelsen  gav, 
lod  Forf.  Søsteren  foretage  en  Kontrolprøve,  men  fik  næsten 
altid  omtrent  det  først  angivne  Resultat.  Men  alligevel,  navnlig 
støttende  sig  til  Febertypens  Uregelmæssighed,  kunde  han 
ikke  betvinge  sin  Mistanke  om  Simulation  og  anbragte  da 
en  Morgen,  da  Termometret  i  Axelbulen  viste  38,^^,  Instru- 
mentet i  Endetarmen,  hvor  det  kun  viste  37,6''.  Derved  var 
Simulationen  bevist. 

indtil  for  omtrent  2  Aar  siden  mente  man,  at  den  eneste 
Fejl,  man  var  udsat  for  ved  Temperaturmaalinger,  var,  naar 
man  forsømte  visse  Forsigtighedsregler,  da  ikke  at  faa  Ter* 
mometret  til  at  angive  den  virkelige  fulde  Højde  af  Legems* 
varmen.  Da  meddelte  Teale  fra  Scarborough  i  Glinical 
Society  i  London  et  Tilfælde  med  den  forfærdelige  Tempe* 
ratur  af  50°  C.  og  vakte  derved  i  hele  den  medicinske 
Verden  en  levende  Diskussion  om  det  vigtige  Spørgsmaal, 
om  det  var  muligt  ved  Kunster  at  faa  Termometret  til  at 
angive  en  bøjere  Legemsvarme  end  den  virkelige.  Fra  alle 
Kanter  blev  vel  den  omspurgte  Varmegrad  hos  Mennesket 
erklæret  for  uforenelig  med  Livets  Bestaaen,  roen  de  for* 
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skjellige  Forsøg  paa  at  forklare  FflBnomeDet,  der  var  iagttaget 
gjeotagDe  Gange  af  paalidelige  Læger,  vare  ikke  heldige. 
Den  af  nogle  engelske  Læger  opstillede  hot  water  bottles 
theory  vil  vel  næppe  Nogen  slutte  sig  til,  lige  saa  lidt  som 
til  den  Antagelse  af  andre,  at  paa  Grund  af  en  vasomotorisk 
IndDydelse  havde  Axelhulen  alene  en  forøget  Temperatur; 
belter  ikke  den,  navnlig  af  tyske  Læger  fremsatte  Formod- 
ning, at  et  Tryk  paa  Rviksølvsbebolderen  affladede  denne  og 
bragte  derved  Søjlen  til  at  stige,  har  Krav  paa  Gyldighed; 
Forf.  bar  anvendt  et  Tryk  af  indtil  10  Kilogr.  uden  mindste 
Resultat,  og  det  Tryk  vil  vel  næppe  Nogen  kunne  udøve 
med  sin  Arm  imod  Brystkassen,  endnu  mindre  vedligeholde 
i  længere  Tid.  Schliep  var  den,  der  var  bedst  paa  Spor 
efter  Sandheden;  han  havde  i  London  paa  German  Hospital 
set  en  hysterisk  Kvinde,  hvis  Temperatur  stadig  blev  angivet 
at  være  febrilsk,  imedens  hans  egne  Maalinger  altid  angave 
normal  Varme.  Han  forklarede  sig  Bedrageriet  ved,  at  Pa- 
tienten tog  Termometerkuglen,  som  skulde  staa  rolig  i 
15  Minutter  i  Axelhulen,  imellem  to  Fingre  af  den  ene 
Baand  og  drejede  den  rask  frem  og  tilbage  med  den  anden 
Haand.  At  det  lod  sig  gjøre  paa  den  Maade  at  drive  Kvik- 
sølvsøjten  i  Vejret,  viste  Schliep  ved  et  Forsøg.  Da  man  i 
German  Hospital,  som  i  de  fleste  engelske  Hospitaler,  brugte 
et  Muximumstermometer,  er  Forklaringen  tilstrækkelig  for 
det  nævnte  Tilfælde  og  maaske  ogsaa  for  det  af  Teale  med*- 
delte,  som  ligeledes  angik  en  i  høj  Grad  hysterisk  Person: 
naar  det  isolerede  Stykke  af  Kviksølvsøjien  først  ved  Gnid- 
ning eller  paa  anden  Maade  var  drevet  op  tii  det  attraaede 
Punkt,  blev  det  jo  der,  naar  Termometret  atter  blev  anbragt 
paa  sin  Plads  i  Axelhulen  eller  Tarmen.  Men  ved  de  al- 
mindelig brugte  Termometre  vilde  det  omtalte  Kunstgreb 
dog  ikke  føre  til  Maalet ,  da  Kviksølvstanden  meget 
hurtigt  vil  gaa  tilbage  til  den  normale  Legemsvarmes  Punkt, 
naar  Termometret  atter  anbringes  i  Axelhulen  paa  rette 
Maade.  Schlieps  Meddelelse  var  dog  ikke  Forfatteren  nær- 
værende, da  han  iagttog  den  her  omtalte  Patient  i  Berlin. 
Men  saa  snart  han  havde  konstanteret  den  forskjellige  Ter- 
mometerstand i  Axelhulen  og  i  Tarmen,  fik  han  den  Tanke, 
at  her  maatte  foreligge  en  kunstig,  ved  Goidningsvarme  frem- 
bragt Termometerangivelse,  og  han  viste  nu  Patienten,  hvor- 
ledes man  med  Lethed  kunde  drive  Kviksølvsøjien  højt  i 
Vejret  ved  at  dreje  Beholderen  imellem  Fingrene  eller  i 
Linned  eller  i  Did.  I  Begyndelsen  viste  hun ,  «entrQstet» 
i  sin  sittlicbe  Bewusstsein,  enhver  Tanke  om  Simulation  til« 
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bage,  ineD  Porsøget  havde  dog  ejensyolig  gjort  et  stærkt 
Indtryk  paa  hende,  og  omsider  gik  hun  til  Bekjeodelse  og 
forklarede,  hvorledes  hun  tilfældig,  ved  at  gnide  et  Termo- 
meter paa  Sengetæppet,  havde  iagttaget  en  Stigning  af  Kvik- 
sølvsøjlen og  havde  søgt  at  benytte  denne  Erfaring  til  at 
give  Lægerne  fornyet  Interesse  for  sin  lidende  Tiisland. 

Efter  nogen  Øvelse  havde  hun  fundet,  at  følgende  Frem- 
gangsmaade  var  den  bedste:  naar  Termometret  af  Plejersken 
var  bleven  anbragt  i  Åielhulen,  lod  hun  sig  dække  godt  til 
ander  Paaskud  af,  at  hun  frøs,  trak  da  bagfra  en  Fold  af 
sit  Linned  frem  i  Axelbulen  og  anbragte  Kviksølvkuglen  i 
denne  Fold,  der  helst  roaatte  være  saa  dyb  som  muligt,  og 
klemte  derpaa  det  Hele  fast  imellem  Overarmen  og  Bryst- 
kassen; nu  drev  hun  ved  drejende  op-  og  nedadgaaende 
Bevægelser  Kviksølvsøjlen  i  Vejret  og  holdt  den  paa  den 
attraaede  Højde  til  Aflæsningen,  i  fornødent  Fald,  naar 
denne  lod  vente  paa  sig,  ved  nogle  Eitradrejninger  i  sidste 
Øjeblik. 

Forf.  anstillede  nu  selv  en  Række  Forsøg  og  lod  Pa- 
tienten foretage  lignende;  da  den  onde  Samvittighed  først 
var  traadt  lidt  i  Baggrunden,  fattede  hun  paa  ægte  hysterisk 
Vis  en  levende  interesse  for  Løsningen  af  dette  •viden- 
skabelige* Spørgsmaal.  Forsøgsresultaterne  vare  altid  tem- 
melig overensstemmende:  naar  Termometret  var  anbragt  i 
en  Fold  af  Linnedet  i  Axelhulen,  lykkedes  det  i  Løbet  af 
1—2  Minutter  ved  drejende,  skrueformige  Bevægelser,  eller 
endnu  bedre  ved  hurtige  op-  og  nedadgaaende  Bevægelser, 
at  drive  Kviksølvsøjlen  op  til  46%  ved  fortsat  Gnidning  endnu 
bøjere.  Holder  man  da  op,  falder  Termometret,  i  Først- 
ningen overordentlig  hurtigt  men  bliver  saa  i  flere  (indtil  5) 
Minutter  ved  at  vise  middelmaadig  Febertemperatur  og  nærmer 
sig  meget  langsomt  til  det  af  den  virkelige  Legemsvarme 
bestemte  Punkt,  som  først  naas  15  Minutter  efter  at  man 
er  ophørt  med  Gnidningen. 

En  Simulant  kan  saaledes  i  flere  Minutter  efter  Ophøret 
med  sine  hemmelige  Kunster  gjøre  sikker  Regning  paa,  at 
et  sædvanligt  Termometer,  som  af  Plejepersonalet  aflæses  i 
god  Tro,  vil  vise  imellem  Z^^  og  SS"".  Ved  Patienteos 
Forsøg  holdt  det  sig  her  i  det  højeste  8  Minutter,  navnlig 
omkriog  38,&°  i  længere  Tid  end  ved  Forf.*s  Forsøg;  en 
enkelt  Gang  brugte  det  endog  4  Minutter  om  at  syoke  fra 
38,»°  til  38,»^ 

Gnidningen  imellem  den  blottede  Hud  paa  Overarmen 
og  Brystkassen   giver  mindre  betydeligt  og  kortvarigere  Re- 
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suHat,  bortset  fra,  at  Sved  kan  hemme  eller  umuliggjøre 
BevægeUeroe.  Efter  at  have  aftørret  Huden  omhyggeligt 
lykkedes  det  dog  Forf.  i  Løbet  af  S  Minutter  at  drive  Ter- 
mometret op  til  42,3^  men  i  ét  Minut  faldt  det  da  4""; 
efter  nogle  op-  og  nedadgaaende  Bevægelser  gik  det  da  i 
ét  Minut  atter  op  til  40,^^  og  2,  4  og  7  Minutter  senere 
viste  det  henholdsvis  38,s°,  ^1^  og  37,6 "".  Naar  Buden 
smøres  med  lidt  Olie,  nærmer  Forholdene  sig  mere  til  de 
ved  den  forrige  Metode. 

Ved  den  først  beskrevne  Metode  er  Simulanten  altid 
udsat  for,  at  et  opmærksomt  Personale,  som  efter  Aflæs* 
ningen  forvisser  sig  om  Termometrets  rigtige  Leje,  opdager 
Listen  ved  at  finde  det  i  en  Fold  af  Linnedet;  ved  den 
sidste  Metode  kan  delte  ikke  ske  paa  den  Maade,  og  i  de 
lavere  Febergrader  synker  Søjlen  ogsaa  her  saa  langsomt  i 
den  korte  Tid,  der  medgaar  til  Aflæsningen,  at  det  slet  ikke 
vækker  Mistanke. 

Størst  Interesse  mener  Forf.  at  hans  Tilfælde  'har,  fordi 
det,  saa  vidt  hans  Litteraturkjendskab  strækker  sig,  er  det 
første,  hvor  en  Simulation  af  forøget  Legemsvarme  er  blevea 
fuldstændig  bevist  og  tilslaaet,  og  fordi  Patienten,  belært 
ved  sit  lange  Ophold  i  Hospitalet,  ogsaa  forstod  at  efterligne 
de  øvrige  Febersymptomer,  den  forøgede  Hyppighed  af  Puls 
og  Aandedræt,  paa  en  skufl'ende  Maade,  et  Moment,  som 
manglede  i  det  af  Schliep  offentliggjorte  Tilfælde  og  vel 
hovedsagelig  har  vakt  Mistanken. 


SjAlitlBk  bfektitn  iti  Fdielea.  Prof.  A.  Well  meddeler  i  •DeaUche 
Zeitfchr.  fur  prakt.  Med.«  20de  Oktbr.  1877  følgende  Tilfælde:  Et  Barn 
fødtes  ved  Natareo  med  forliggende  Isse.  Moderen  havde  Siimpapler  paa 
de  store  og  smaa  Skamlæber  og  svulne  Kjerlier  baade  t  Lyskerne,  i 
Nakken  og  ved  Albuerne,  hvorimod  Munden,  Svælget  og  Brysterne  vare 
sunde.  Da  Barnet  var  4  Uger  gammelt,  udviklede  der  sig  et  Saar  med 
tydelig  Haardhed  I  Bunden  og  i  Randene  over  Næseroden;  i  den  Ilte  Uge 
optraadte  Papier  omkring  Tarmaabningen,  og  paa  Kroppen  og  Lemmerne 
viste  sig  et  af  Pletter  og  Papler  bestaaende  Udslet  tilligemed  en  begyn- 
dende Psoriasis  palmaris  og  plantaris.  Mundens,  Næsens  og  Svælgets 
Slimhinde  blev  ikie  angreben.  Under  en  antisyfllitisk  Behandling  svandt 
alle  Symptomerne. 

Af  Symptomerne  og  Tiden  for  deres  Optræden  slutter  Well,  at  der 
her  foreligger  et  Tilfælde  af  erhvervet,  ikke  af  arvet,  Syfilis,  og  at  denne 
Syfilis  er  paadraget  under  Fødselen,  hvorfor  iblandt  andet  den  Omstæn- 
dighed taler,  at  Moderen  foruden  paa  KJonsdelene  Ikke  frembød  noget 
Symptom,  der  kunde  antages  at  smitte  Barnet,  og  at  det  primære  Symp- 
tom hos  dette  fandtes  paa  Hovedets  største  Omkreds,  netop  paa  det  Sted, 
som  havde  været  længst  og  Inderligst  i  Berøring  med  Moderens  KJønsdele. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    1877.   Nr.  52.) 
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Takiicø.  V6d  Almlndeltg  Hospitals  Iste  Afdeling  blider  en  KaDdidat- 
plads  ledig  til  Iste  Marts.  Aosættelsen  er  paa  ^/s  Aar.  AnaøgniDger 
modtages  paa  InspelLtionskoD toret  til  Udgangen  af  Februar. 


UdiWTiielM.  Under  13de  d.  M.  er  pralet  Liege  i  Gloslande  paa  Lol- 
land C.  A.  E.  Hansted  allern.  besiiiklLet  tii  Distrilitslæge  for  Norder- 
øerne  iblandt  Færøerne. 


Pødsfitld«     Den   14de  ds.  døde  i  Flensborg  forbenv.  Fysikns  Joban 
Friedrich  Duseberg,  68  Aar  gi. 


Rettelse.     I  lodboldaiiaten  til  Nr.  8  samt  S.  126  bedea  Aausplti 
rettet  til  Anspitz.  

Oferalgt  tf  er  Sjrgdtmme,  Dtdafldd  tg  Ftdtler  I  KJtltttbtYi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  6te— 12te  Februar  anmeldt 
794S7gdumstilfælde,  hToriblandt  663  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  23,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Hals  syge  19,  Strubehoste  Zf  Kighoste  6,  Faareajge  10,  gastr.  Feber  29, 
tyf.  Feber  4,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  22,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  60,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  14, 
Barselfeber  7,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  2,  Brystkatarr  308,  Grippe  4, 
Lungebetændelse  27,  Halsbetændelse  101,  akut  Ledderevmatisme  1 2.  andre 
Farsour  11  (Zona  2,  Nældefeber  1,  Stomatltis  1,  Furuokler  1,  Erytem  1, 
Skjørbug  1,  Rødlinger  2  og  Kopskurv  2  Tilfælde) ;  desuden  Gononé  78, 
venerisk  Saar  17,  erhvervet  Syfilis  10,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  9,  Dran- 
kergalskab 10,  Brændevtnssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I :  Havnegade,  Brogade  og  Graabrødre- 
torv. 

Af  de  I  Ugen  til  den  12te  Februar  opstaaede  22  Blodgangstilfælde, 
der  efter  al  Rimelighed,  som  sædvanlig,  skyldes  Smitte-Import  søværts 
fra,  ere  de  16  anmeldte  fra  Almindelig  Hospital,  de  øvrige,  1  det  Hele 
lette  Tilfælde,  ere  fra  6  forskjellige  Steder  i  Byen.  Øresunds-Hospitalet 
har  den  12te  modtaget  8  Blodgangspatienter  og  den  følgende  Dag  lige 
saa  mange. 

Fra  14  udenlandske  Byer  udenfor  Indien  ere  for  Ugen  til  2den  Fe- 
bruar anmeldt  26  Dødsfald  af  Blodgang,  medens  den  nærmest  foregaaende 
Uge  kun  havde  9. 

Blandt  Flygtningene  I  Konstantinopel  ere  talrige  Tilfælde  af  Kopper 
og  ligeledes  flere  Tilfælde  af  eianL  Tyfus  konstateiede. 

Dødsfaldenes  Antal  er  101.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  10 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  2,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  5,  An- 
sigts- og  anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  1 
konstitutionelle  Sygdomme  31  (Luugesvindsot  18);  voldsomme 
Dødsaarsager  3  (Selvmord);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organ- 
sygdomme 35{  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  14  (Tæring  hos  Smaabørn  8). 

Levendefødte  ere  190  (92  Drenge,  98  Piger);  Dødfødte  3. 

Begyndelsen  af  Ugen  var  mild  med  vestlige  og  nordvestlige  Vinde; 
efter  et  stærkt  Snefald  og  Regn  med  sydlige  Vinde  den  10de  blev  Vejret 
koldt  og  tørt  med  nordlige  Vinde. 
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Bekjendtgjørelser. 


Mentone, 

(Alpes  mtrlllmes), 

PENSION  DTJ  NORD, 
da/nsk  Pensionat. 

Klimatisk  Vioteropholdssied  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystaygdomme  ( lugebeteidelie  ^  Irtikilis,  Katarr. 
Aslhaa)^  for  Bryitiyge^  filgt-  og  Nerresvage.  Pensionen  har 
store,  runomelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

ReTerencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  L.  Schjødte^  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

B.  Kittendorff^ 

Østergade  Nr.  9. 

Hovedoplaget  fra  Kompagniet  af  denne  Vin  er  hos 

P.  W.  lyllested  k  Ko. 

FrederikBholms  Kanal  4. 
Paa  C  A.  Reitiels  Forlag  er  udkommet: 

Om  Smaabj»ms  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 
Dr.  med.  fi.  fi.  Stage. 

PrI«:  2  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre   pr. 
Pelitlinie. 


Bianco  Lodoi  Bogtrykkeri.     G.  A.  RelUeIf  Forlac 


q«h«akan.  '  •  •.  2.  IwU  Wrø. 


■       ■        ' 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z^i*  Række  XXV.  Nr.  10. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BaMe. 
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Al  By  Plu  til  KjøbeBluiYig  HnlkeforsyÉlBg« 

Meddelt  af  Dr.  med.  G.  Borch. 


Et  af  de  mange  Punkter,  paa  hvilke  Hygiejnen  kæmper  for 
at  forbedre  de  Vilkaar,  hvorunder  Slægten  lever  og  udvikles^ 
er  dens  Forsyning  med  sunde  Nærlngsmidler^^pavnlig  Fore- 
byggelsen af  disses  Forfalskning,  og  denne'^Eamp  er  nu 
bleven  saa  meget  mere  fremtrædende,' som  Forfalskning  af 
Fødemidler  i  vor  Tid  har  naaet  et  Omfang,  der  tidligere  var 
nkjendt,  fremkaldt  ved  Befolkningens  voxende  Tætbed  og 
den  heraf  følgende  større  Efterspørgsel  og  sligentie  J^ri9.  Ingen 
Steder"  træde  derfor  disse  Forfalskninger  saa  stærkt  frem 
som  i  de  store  Byer,  og  af  alle  Fødemidler  er  næppe  noget 
i  den  Grad  Gjenstand  for  Forfalskning  som  Mælken,  dette 
Normalnæringsmiddel,  der  ved  Siden  af  sin  store  Betydning 
som  almindeligt  Fødemiddel  er  af  en  aldeles  overvejende 
Betydning  for  den  opvoxende  Slægt,  for  Barnealderen.  Det 
er  imidlertid  ikke  alene  ved  den  ligefremme  Forfalskning,  at 
Mælken  taber  sin  Næringsværdi;  den  er  nemlig  et  meget 
ømtaaligt  Produkt,  lige  stærkt  paavirkeligt  af  de  Forhold, 
hvorunder  den  produceres  —  altsaa  Køernes  Fodring  og 
Opstaldning  —  som  af  den  M^ade,  paa  hvilken  den  opbe* 

34)e  Bckk«.  254e  Hi, 
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vares,  el\år  at  den  har  forladt  Koens  Yver.  En  Mælk  kan 
altsaa  være  uforfalsket  og  dog  slet  enten  paa  Grund  af 
Køernes  uhensigtsmæssige  Fodring,  idet  den  herved  op- 
tager i  sig  Substanser,  som  ere  Mælken  frerarpede  og 
mer  eller  mindre  skadelige,  eller  fordi  den  er  hensat  i  urene 
Kar,  i  uren  Luft,  eller  fordi  man  ikke  vogtede  sig  for  at 
lade  den  henstaa  i  en  Temperatur,  hvorved  Mælkesyre- 
gjæringen  begunstigedes. 

I  Erkjendelse  af  en  sund  Mælks  store  Betydning  som 
Næringsmiddel  saavel  for  Sunde  som  for  Syge  har  man 
derfor  i  mange  af  Evropas  større  Byer  allerede  i  et  længere 
Tidsrum  bestræbt  sig  for  at  modarbejde  de  Potenser,  som 
forringe  dens  Næringsværdi ;  og  man  er  da  i^avnlig  gaaet  to 
Veje.  Dels  har  man  gjort  Mælken  til  Gjen^tand  for  en  direkte 
Undersøgelse  og  ved  Vægtfyldebestemmelse,  Bestemmelse  af 
Flødemængden  og  ved  kemisk  Analyse  konstateret  dens  Renhed 
eller  Forfalskning;  dels  har  man  ved  at  samle  Byernes 
Mælkeforsyning  paa  enkelte  større  Bæoder  og  undgaa  Mellem- 
handlere stræbt  at  gjøre  Kontrollen  baade  lettere  og  mere 
effektiv. 

Hvorledes  Kjøbenhavns  Mælkeforsyning  er  for  Øjeblikket, 
skal  jeg  ikke  nærmere  gaa  ind  paa  her.  Det  er  tilstrække- 
ligt bekjendt,  at  Kilderne  til  vor  Bys  Mælkeforsyning  dels 
er  i  selve  Byen  i  de  til  Brændevinsbrænderierne  knyttede 
Kostalde,  dels  udenfor  Byen  i  den  store  Mængde  især  mindre 
Landejendomme  i  Kjøbenhavns  umiddelbare  Nærbed,  hvis 
Kobesætninger  for  en  ikke  ringe  Del  fodres  med  Drank  og 
Rodfrugter,  og  i  hvilke  Hovedformaalet  altid  maa  blive  at 
producere  det  størst  mulige  Kvantum  af  Mælk,  medens  der 
tages  mindre  Bensyn  til  Kvaliteten.  Det  er  ligeledes  velbe- 
kjendt,  i  hvor  bøj  Grad  den  Omstændighed,  at  Mælken  oftest 
gaar  fra  Producenten  til  Konsumenten  igjennem  talrige  Mellem- 
handleres Hænder,  begunstiger  allehaande  Forfalskninger,  og 
at  de  Bestræbelser,  som  fra  Myndighedernes  Side  ere  ud- 
foldede for  at  Indskrænke  disse,  hidtil  kun  have  baaret  ringe 
Frugter,  saa  at  det  er  en  vel  berettiget  Paastand,  at  Kjøben- 
havns Mælkeforsyning,  naar  man  ser  bort  fra  enkelte  hæder- 
lige Undtagelser,  maa  siges  at  slaa  paa  et  meget  lavt 
Standpunkt. 

Forsyningen  af  Mælk  til  en  By  som  Kjebenhavn  maa 
anses  for  at  være  en  Sag  af  saa  stor  hygiejnisk  Betydning, 
at  ethvert  Skridt  som  gjøres  for  at  brioge  denne  Sag  ind  i 
et  godt  Spor,  maa  bilses  med  Glæde  ogsaa  af  Byens  Læger, 
og  jeg  har  derfor  ment,  at  det  vilde  interessere  disse  at 
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lære  tt  kjende,  hvorledet  oaaD  bar  tænkt  sig  at  gribe 
Sagen  ao. 

Felgende  den  Plan,  eoni  med  Held  er  bleven  fulgt  i 
andre  Byer  f.  Ex.  Stokholm,  Kristiania,  Paris,  Hamborg  og 
mange  tyske  og  engelske  Byer,  er  det  Meningen  at  tilføre 
Mælken  i  stærkt  afkølet  Tilstand  med  burtige  Jærnbanetog  og 
paa  de  køligste  Tider  af  Døgnet  fra  fjærnere  liggende  Egne, 
bvor  Prodnktionsforholdene  ere  naturlige  og  sunde.  Ved 
Isafkølingsmetoden ,  som  i  de  senere  Aar  har  vundet  saa 
stor  Anerkjendelse  og  Udbredelse  i  de  mest  firemragende 
Mejerier  heri  Landet,  frembringes  der  desuden  en  skummet 
Mælk  af  langt  fortrinligere  Kvalitet  end  ved  de  tidligere 
brugte  Fremgangsmaader.  Den  nymalkede  Mælk  anbringes 
nemlig  hurtigst  muligt  i  Isbåd  og  nedsvales  saa  nær  Fryse- 
punktet som  muligt  i  Løbet  af  faa  Timer.  Der  ondgaas 
herved,  saaledes  som  den  kemiske  Analyse  viser  det,  den 
Syredannelse ,  som  næsten  øjeblikkelig  tager  sin  Begyndelse 
ved  Mælkens  Opsining  i  Better  uden  Isafkøling.  Mælken 
akummes  efter  12  Timers  Henstand  i  Modsætning  til  den  i 
Bøttemejerierne  sædvanlige  Benstand  af  36 — 48  Timer,  og  den 
skummede  Mælk  beholder  ved  denne  Fremgangsmaade  hele 
sin  oprindelige  Friskhed,  Velsmag  og  hvide  Farve,  som 
stærkt  kontrasterer  med  den  blaalige  Farve,  der  antyder 
den  begyndende  Syredannelse.  Den  er  berøvet  2  k  3  pGt. 
Fedt,  men  bar  forøvrigt  den  samme  Sammensætning  og 
meget  nær  samme  Næringsværdi,  som  da  den  blev  malket. 
Isafkølingsmetoden  benyttes  navnlig  i  de  Mejerier,  hvor  der 
produceres  det  fineste  Smør,  det  saakaldte  søde  Smør,  og 
da  dette  kræver  en  særdeles  omhyggelig  Sammensætning  af 
Køernes  Foder,  idet  det  meget  let  taber  i  Velsmag  og 
følgelig  i  Værdi  ved  Iblanding  af  mindre  naturlige  Foder- 
midler, haves  heri  en  Garanti  for,  at  den  isafkølede  skum- 
mede Mælk  fra  saadanne  Mejerier  er  af  god  og  sund  Be- 
skaffenhed. Denne  saakaldte  haivskummede  Mælk,  der  efter 
sin  Værdi  vil  kunne  leveres  til  en  forholdsvis  lav  Pris,  er 
det  nu  Tanken  at  lade  udgjøre  en  væsentlig  Del  af  Kjøben« 
bavns  Mælkeforsyning. 

Efter  at  have  forudskikket  disse  almindelige  Bemærk- 
ninger, skulle  vi  nu  gaa  over  lil  at  fremstille  de  Enkeltheder 
1  Planen,  som  maa  antages  at  have  almindelig  Interesse: 

En  Kreds  af  Mænd  har  dannet  en  Forretning  med  det 
Formaal  at  bringe  Mælk  fra  Landet  ad  Jærnbanen  til  Kjeben- 
bavn  og  sælge  den  direkte  til  Fort>rugerDe,  saaledes  at  der 
ydes  fuld  Garanti  for,   at  Mælken  ikke  alene  er  uforfalsket 
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men  ogsaa  af  en  Kvalitet  og  en  Friskhed ,  som  den  kun 
kan  have,  naar  den  produceres  uden  Anvendelse  af  alt  det 
Affald  fra  Brænderier  og  anden  Fabrikation,  som  benyttes  i 
saa  stor  Udstrækning  1  de  store  Byer  og  deres  Nærhed. 
Denne  Forretning  fører  Navn  af  « Kjøbenhavns  Mælke- 
forsynings og  vil  begynde  sin  Virksomhed  den  1ste  April 
dette  Aar. 

Forretningens  Ordning  gaar  helt  og  holdent  ud  paa 
strængt  at  overholde  det  stillede  Formaai.  Der  maa  af  den 
sammenskudte  Kapital  ingensinde  betales  mere  end  5  pCt. 
Rente,  og  Overskuddet  anvendes  til  Forretningens  For- 
bedring og  navnlig  til  Prisernes  Moderation.  En  Kontrol- 
komité, som  er  sammensat  af  Mænd,  der  staa  helt  udenfor 
Forretningen  og  ikke  i  nogen  Benseende  ere  interesserede 
i  den  —  for  Tiden  d*Brr.  Folketingsmand  Bille,  Prof.  Panum 
og  Meddeleren  af  disse  Linier  —  har  paataget  sig  Tilsynet 
med,  at  Formaalet  nøje  overboldes,  og  et  af  dens  Med- 
lemmer, Prof.  Panum,  vil  daglig  lade  al  den  leverede  Mælk 
underkaste  Undersøgelse,  navnlig  dels  Vægtfyldebestemmelser 
og  dels  af  og  til  kemiske  Analyser.  Lige  over  for  Leveran- 
dørerne tilvejebringes  Sikkerheden  for  gode  Varer  navnlig 
derved,  at  man  kun  indlader  sig  med  Landmænd,  hvis 
Loyalitet  er  hævet  over  enhver  Tvivl,  og  hvis  Bedrifter  ere  i 
særlig  god  Orden.  Leveringerne  underkastes  dernæst  be- 
stemte Regler,  som  sikre  Varernes  gode  Behandling  og,  at 
Fodringen  ikke  kan  have  nogen  som  helst  mindre  heldig 
Indflydelse  paa  Mælkens  Kvalitet,  og  disse  Reglers  Over- 
holdelse kontrolleres  stadig  af  Forretningsføreren.  Trans- 
portspandene rengjøres  og  udkoges  i  Kjøbenhavn  umiddel- 
bart efter  at  de  ere  tømte,  og  de  forsynes  med  Plomber  i 
Mejerierne,  saa  at  der  ikke  er  Adgang  til  Indholdet  under 
hele  Transporten  fra  disse.  Al  Mælken  leveres  i  isafkølet 
Tilstand,  saa  at  den  kan  udholde  Transporten  om  Sommeren 
uden  at  undergaa  nogen  som  helst  Omdannelse,  og  den 
anbringes  i  Isbasiner,  saa  snart  som  den  kommer  til  Kjø- 
benhavn. Transporten  sker  med  Persontogene  Morgen  og 
Aften. 

I  Kjøbenhavn  har  Selskabet  sit  Kontor-,  Udsalgs-  og 
Oplagslokale  med  Isbasiner,  og  herfra  sker  Fordelingen  til 
Kunderne  ved  Vogne.  Disse  aflaases,  saaledes  at  Kuskene 
ikke  kunne  komme  til  Mælkebeholderne  ad  anden  Vej  end 
ved  at  tappe  Mælken  ud  ad  Uaner,  som  rage  frem  gjennem 
Vognenes  Sider.  I  Vognenes  lukkede  og  imod  den  varme 
Luft  isolerede  Rum  anbringes  Isbeholdere,  der  under  Leve- 


149 


ringen  holde  Temperaturen  nede  paa  den  forud  afkølede 
Mælk.  Forhandlingen  sker  navnlig  gjennera  Abonnement 
Tor  mindst  1  Maaned  ad  Gangen,  og  det  er  Meningen,  at 
Abonnenterne  skulle  ydes  saa  stor  Sikkerhed  som  over- 
hovedet praktisk  muligt,  for  at  de  regelmæssigt  ville  mod- 
tage den  Levering^  som  de  have  bestilt.  Desuden  sælges 
der  fra  særlige  Beholdere  i  Vognene  af  de  forskjellige  Slags 
Mælk  til  tilfældige  Kunder,  som  komme  til  dem  paa  Gaden. 
Til  en  Begyndelse  optages  kun  enkelte  bestemte  Distrikter 
af  Hyen,  men  disse  ville  efterhaanden  udvides  saa  meget 
som  muligt.  Desuden  vil  der  efterhaanden  i  Brødbutikker 
og  andre  Udsalg,  der  handle  med  passende  Varer,  blive 
etableret  Udsalg  af  Mælk  fra  Selskabet  i  plomberede,  isaf- 
kølede Beholdere,  forsynede  med  særlige  Sikkerhedshaner, 
som  gjøre  al  Tilsætning  umulig. 

Forretningen  vil  føre  Sødmælk,  Fløde,  halvskummet 
Mælk  samt  frisk  Kjærnemælk. 

En  Specialitet  for  Selskabet  vil  være  at  føre  Sodmælk 
til  Smaabørn  fra  et  fuldstændig  paalideligt  og  velordnet  Pro- 
duktionssted, foreløbig  Barfredshøj  ved  Taastrup  Station,  til- 
hørende Hr.  Dorph  Petersen,  og  produceret  paa  et  nøje 
efter  Formaalet  afpasset  Foder  paa  kraftige  sunde  Køer,  der 
stadig  underkastes  Dyrlægekontrol.  Denne  Mælk  vil  blive 
leveret  til  Kunderne  i  plomberede  Glasflasker  &  1  Pot  og  i 
isafkølet  Tilstand. 

Som  det  vil  ses  af  det  her  skitserede  Program  har  man 
bestræbt  sig  for  paa  alle  Punkter  at  tilvejebringe  den  størst 
mulige  Garanti  for,  at  den  leverede  Mælk  kan  blive  af  god 
Beskaffenhed,  de  paalideligste  og  dygtigste  Producenter,  en 
hensigtsmæssig  og  hurtig  Forsendelse  af  Mælken  her  til 
Byen,  efter  dens  Ankomst  hertil  Opbevaring  af  den  i  isaf- 
kølede Basiner,  Fordeling  af  Mælken  til  Forbrugerne  under 
den  størst  mulige  Betryggelse  imod  Forfalskning  og  ved 
Siden  heraf  en  uinteresseret  og  sagkyndig  Kontrol. 

Vi  føle  os  overbeviste  om,  at  det  vil  blive  til  sand  Vel- 
signelse for  vor  Bys  Indbyggere,  hvis  det  maa  lykkes  at 
gjennemføre  denne  Plan  for  Kjøbenhavns  Mælkeforsyning, 
og  vi  nære  saa  meget  mindre  Tvivl  herom,  som  de  2  Mænds 
Navne,  som  have  paataget  sig  at  bestyre  Forretningen,  nemlig 
d'flrr.  Godsejer  Valentiner  og  Grosserer  G.  Busck  her 
i  Staden,  saa  vel  som  den  Maade,  paa  hvilken  Kontrol- 
komitéen  er  stillet  til  den,  i  sig  indeholde  den  bedste  Garanti 
for,  at  den  vil  blive  ledet  alvorligt  og  samvittighedsftildt. 
Endelig  kan  det  ikke  noksom  fremhæves,   at  den  i  Følge 
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den  Maade,  paa  hvilken  KapitalforrentoiDgen  er  fastsat^  paa 
den  utvetydigste  Maade  har  stemplet  sig  som  et  Poretagende, 
der  foruden  sin  industrielle  Side,  tillige  bares  frem  af  Sans 
og  Interesse  for  Almenvellet. 


Idet  Ugeskriftet  bringer  den  omtalte  Plan  til  sine  Læ* 
seres  Kundskab,  føler  det  sig  opfordret  til  at  yde  de  Mænd, 
der  have  taget  sig  af  Sagen,  sin  Paaskjønnelse  og  ønske 
dem  al  Qeld  i  dette  vigtige  Foretagendes  Udvikling  og  Frem- 
gang. At  Mælkeforsyningen  i  Ejøbeohavn  ingeuluDde  er 
som  den  burde  være,  derom  ere  vist  Alle  enige,  og  paa  en 
Tid,  hvor  baade  her  hjemme  og  i  Udlandet  Fødemidlernes 
Forfalskning  eller  Salg  i  fordærvet  Tilstand  griber  mere  og 
roere  om  sig,  maa  man  med  Taknemmelighed  modtage 
Enhver,  der  vil  række  virksom  Haand  til  Kampen  imod  dette 
Uvæsen,  en  Kamp,  som  ofte  er  besværlig  og  ingenlunde 
altid  lader  den  retfærdige  Sags  Forsvarer  høste  Anerkjendele, 
som  han  fortjener,  vi  ville  ikke  sige  fra  Fjendens  Lejr,  det 
vilde  være  for  meget  forlangt,  men  fra  det  Publikum;  som 
han  søger  at  beskytte.  Den  Opgave,  man  her  er  i  Færd 
med  at  løse,  omfatter  vel  kun  et  enkelt,  men  del  et  sær- 
deles vigtigt,  Punkt  i  Hygiejnen,  og  det  forekommer  os,  at 
der  tilsigtes  at  tage  fat  paa  Opgaven  paa  rette  Maade.  At 
Qublikum  selv  ved  sine  urimelige  Fordringer  har  en  stor 
Skyld  i  den  nuværende  Tingenes  Tilstand  er  klart  nok,  det 
tiiereder  den  samvittighedsfulde  Handlende  den  største  For- 
legenhed ved  næsten  at  nøde  ham  til  enten  at  sætte  sin 
Bxistens  paa  Spil  elier  imødekomme  dets  Fordringer.  «Mundu8 
vult  decipi,  ergo  decipiatur*  bliver  da  altfor  let  den  Frase, 
hvormed  I  alle  andre  Henseender  hæderlige  Mænd  berolige 
deres  Samvittighed  for  at  redde  sig  selv  og  deres  Familie 
fra  Ruin;  men  desto  værre,  dermed  er  det  første  Skridt  paa 
Umoralitetens  Bane  gjort,  og  hvad  man  modstræbende  og 
nødtvungen  har  indladt  sig  paa  lige  over  for  den  kortsynede 
og  urimelige  Del  af  Publikum,  bliver  snart  Vane,  ja  Natur, 
og  saa  gaar  det  ud  over  Alle;  nu  staar  Sagen  saaledes,  at 
selv  en  rimelig  Kunde  har  overmaade  vanskeligt  ved  at  sikre 
sig,  at  den  Mælk,  han  kjøber,  baade  er  bleven  hensigtsmæs- 
sigt tilvirket  (med  Hensyn  til  Kreaturets  Sundhed  og  Poder) 
behandlet  og  opbevaret  og  har  uodgaaet  Forfalskninger  paa 
den  lange  usikre  og  for  farlige  Fristelse  udsatte  Vej,  inden  den 
kommer  ham  ibænde.  Den  fra  Sundhedspolitiels  Side  førte 
Kontrol  med  af  og  til  at  foretage  nogle  Undersøgelser  ville 
vi  ingenlunde  frakjende  den  Betydning,  som  med  Bette  kan 
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tilkomme  deD,  men  selv  om  der  fra  nsYDte  Avtoritets  Sfde 
blev  udfoldet  endDU  langt  større  Iver  end  hidtil,  vilde  denne 
Kontrol  dog  ikke  kunne  hemroe  mangen  Mislighed;  efter  at 
Mælken  har  bestaaet  Prøven  ved  Sundhedspolitieta  Flyde- 
vægt uden  at  være  fonden  for  let,  kan  der  endnu  hændes 
meget,  inden  den  naar  Konsumenten. 

De  væsentlige  Fortrin,  vi  ville  fremhæve  ved  den  paa- 
tænkte Plan  ere: 

1^  Forhandlerne  kunne  ikke  foretage  nogen  Forvansk- 
ning før  Udtapningen,  og  vil  BJøberen  selv  overvære  denne, 
kan  han  sikre  sig  Leveringen  af  et  uforfalsket  Produkt  saa- 
ledes  som  det  forsendes  i  Originalbeholdere  fra  Producenter, 
om  hvem  man  er  beretliget  til  at  antage,  at  de  baade  kunne 
og  ville  overvaage  Godheden  af  Mælken. 

2^  Adgangen  til  at  forskaffe  sig  denne  Mælk  bliver  saa 
let,  at  Foretagendet  i  lige  Grad  kan  komme  Aile,  de  Ube- 
midlede som  de  mere  Velhavende,  til  Gode. 

3^  Foretagendets  industrielle  eller  •Bandels* præg  træder 
saa  lidt  frem  som  muligt,  hvorimod  den  gode  Sags  Interesse 
stilles  i  Forgrunden,  ved  den  Bestemmelse,  at  der  ikke  til- 
sigtes noget  unaturligt  stort  Udbytte  for  Producenterne. 

4^  Rontrolkomitéens  uafhængige  Stilling,  idet  den  slet 
ikke  er  interesseret  i  Udbyttet  af  Foretagendet. 

Endelig  kunne  vi  jo  ikke  nægte,  at  vore  smaa  Forhold, 
der  i  saa  mange  Henseender  kunne  være  pinlige  nok,  ogsaa 
medfører  et  Kjendskab  til  Personligheder,  som  ofte  savnes 
under  de  store  Forhold,  og  at  Foretagendets  Soliditet  i  dette 
Tilfælde  har  en  heldig  Støtte  ved  de  Mænds  Navne,  som 
have  stillet  sig  i  Spidsen  for  det  og  ere  traadte  i  Forhold 
tn  det. 

Det  store  Gode,  der  altsaa  formentlig  vil  opnaas,  er,  at 
den  Del  af  Publikum,  som  virkelig  indser  Fordelen  ved  at 
faa  dette  for  Alle  men  navnlig  for  Syge  og  Smaabøm  vigtige 
Næringsmiddel  i  uforfalsket  og  god  Stand  —  medens  mange 
Børn  nu  bøde  haardt,  tildels  med  Livet,  for  den  kunstige 
Opfødoing  —  vil  kunne  opnaa  det.  Vi  ville  haabe  et  denne 
Del  af  Publikum,  i  hvis  Haand  jo  Foretagendets  heldige 
Fremgang  for  en  meget  væsentlig  Del  vil  komme  til  at  ligge, 
vil  vise  sig  at  være  tilstrækkelig  stor  til  at  de  uinteresserede 
Mænd,  der  have  bragt  det  frem,  maa  faa  Glæde  af  deres 
Bestræbelser;  men  en  ikke  ringe  Indflydelse  vil  i  mange 
Tilfælde  vore  Kolleger  kunne  ytre  ved  deres  Forestillinger, 
og  derfor  tillade  vi  os  ogsaa  at  lægge  dem  Sagen  særlig 
paa  Sinde.  Red. 
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9m  GlaykdiB. 

(Efter  Schwetgger.  —  B«t1.  klin.  Wochenschr.   1878.   Nr.  4). 


Da  V.  Graefe  for  20  Åar  siden  anbefalede  Iridektomien 
ved  Glavkom,  var  man  endnu  i  Vane  med  at  henføre  Syg- 
domsbilledet det  akute  Glavkom  til  Cboroiditis,  og  i  sine 
tidligere  Arbejder  betjener  v.  Graefe  sig  derfor  hyppigt  af 
Udtrykket  glavkomatøs  Cboroiditis.  Dette  Standpunkt  med- 
førte to  Konsekvenser,  Antagelsen  af  et  Forløberstadium ,  i 
hvilket  vel  nogie  glavkomatøse  Symptomer  men  endnu  ikke 
glavkomatøs  Cboroiditis  er  tilstede,  og  Udskillelsen  af  de 
Tilfælde,  som  uden  Betændelse  ved  Exkavation  af  Synsnerven 
føre  til  Blindhed,  hvilke  man  da  betegnede  som  Amavrose 
med  Exkavation  af  Synsnerven.  Et  væsentlig  andet  Stand- 
punkt indtog  Donders.  At  glavkomatøse  Øjne  viste  en 
paafuldende  Haardhed,  var  længst  bekjendt  og  som  Symptom 
ogsaa  fuldkommen  rigtigt  opfattet  af  v.  Graefe,  men  medens 
han  ansaa  det  forøgede  Tryk  for  en  Følge  af  Betændelsen, 
saa  Donders  deri  Giavkomels  Væsen;  for  ham  vare  netop 
de  Tilfælde,  der  forløb  uden  Betændelse,  de  typiske,  Glau- 
coma  simplex.  Betændelsen  kun  en  Komplikation,  v.  Graefe 
fastholdt  imidlertid  sin  Opfattelse  af  Glavkom  som  en  Be- 
tændelse ogsaa  lige  over  for  Glaucoma  simplex,  idet  han 
beraabte  sig  paa,  at  mange  Betændelser  i  Øjets  Indre  ikke 
give  sig  tilkjende  udvendigt.  Dette  var  nu  vel  en  Petitio 
principii|  da  man  ved  Glaucoma  simplex  hverken  udvendigt 
eller  ved  Øjenspejlet  iagttager  Symptomer  paa  Betændelse« 
Men  paa  den  anden  Side  gik  ogsaa  Donders  for  vidt,  naar 
han  ansaa  Sammenhængen  imellem  Betændelse  og  det  for- 
øgede Tryk  for  tvivlsom;  han  bar  Ret  i,  at  der  kan  fore- 
komme en  betydelig  Trykforøgelse  uden  Betændelse,  men 
det  er  heller  ikke  den  absolute  Størrelse  af  Trykket,  men 
den  Hurtighed,  hvormed  det  udvikler  sig,  der  betinger  Be- 
tændelsen. Undersøge  vi  nøje  de  Fænomener,  som  optræde 
som  Følge  af  hurtigt  forøget  Tryk,  saa  maa  i  første  Linie 
nævnes  Fordunklingen  af  Hornhinden;  den  kan  være  saa 
ringe,  at  den  netop  kan  ses  ved  fokal  Belysning,  eller  saa 
betydelig,  at  den  gjør  Undersøgelsen  med  Øjenspejlet  umulig. 
De  heraf  afhængige  Symptomer  ere  Taagesynet,  sandsyn- 
ligvis ogsaa  Regnbuefarverne,  og  ved  de  betydeligere  Grader 
den  nedsatte  Synsstyrke. 

Om  Uklarhed  af  Vandvædsken  og  Glaslegemet  som  Følge 
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af  akut  forøget  Tryk  overhovedet  forekommer,  er  et  Spørgs- 
maal.  Andre  Symptomer  faas  fra  Nq.  ciliares:  Smerter, 
som  udstraale  i  N.  trigemiDUs  Omraade,  og  den  ved  Lamhed 
af  disse  Nerver  betingede  Udvidelse  af  Pupillen.  Endelig 
maa  omtales  Karfyldoingen ,  som  mange  Gange  kun  ses  i 
Hornhindens  nærmeste  Omfang,  men  i  heftige  Tilfælde  ind- 
tager hele  Bindehinden  og  kan  være  forbunden  med  Svulst 
af  denne  og  endog  af  Øjenlaagene.  Alle  disse  Symptomer, 
Kjendetegnene  paa  det  af  v.  Graefe  opstillede  Forløberstadium, 
ere  saaledes  Følgen  af  et  hurtigt  forøget  Tryk,  med  andre 
Ord  af  et  alierede  udviklet  Glavkom,  og  Antagelsen  af  et 
Forløberstadium  bliver  derfor  fuldstændig  overflødig. 

Det  er  en  vigtig  Kjendsgjerning ,  at  en  pludselig  Tryk- 
forøgelse kan  optræde  i  Øjne,  som  hidtil  have  været  fuld* 
stændig  sunde,  og  paa  hvilke  man  Dagen  før  ikke  har 
kunnet  føle  nogen  forøget  Spænding.  Allerede  det  første 
Anfald  kan  ødelægge  Synet,  som  de  af  v.  Graefe  under 
Navnet  Glaucoma  fulminans  beskrevne  Tilfælde  vise,  men 
Reglen  er  dog,  at  der  følger  flere  Anfald  efter  hverandre 
med  eUerhaanden  tiltagende  Cxkavation  af  Synsnerven.  Det 
kan  ogsaa  hændes,  at  der  optræder  enkelte  Anfald,  hvor- 
efter Synet  fuldstændig  gjenvlndes,  saa  at  der  ikke  efter- 
lades noget  Spor.  Vanskeligere  er  Diagnosen  af  Glaucoma 
simplex,  fordi  alle  de  af  det  forøgede  Tryk  afhængige  Symp- 
tomer mangle  og  kun  den  forøgede  Spænding  og  Cxkava- 
tionen  af  Synsnerven  bliver  tilbage,  to  Symptomer,  som 
ganske  vist  vilde  være  tilstrækkelige,  naar  de  ikke  uheldigvis 
begge  besade  et  saa  stort  Spillerum. 

Paa  det  fysiologiske  Spillerum  af  Trykket  inde  i  Øjet 
har  allerede  v.  Graefe  gjort  opmærksom,  men  ogsaa  Eika- 
vationen  af  Synsnerven  kan  i  ellers  sunde  Øjne  være  saa 
betydelig,  at  dens  Rand  falder  sammen  med  Nervens.  Sam- 
menligning af  begge  Øjne  kan  hjælpe  en  Del,  da  den  fysiolo- 
giske Exkavation  altid  forekommer  paa  begge  Sider,  imedens 
et  i  det  ene  Øje  forøget  Tryk  eller  Exkavation  stedse  an- 
giver et  Glavkom.  Vanskeligst  at  vurdere  ere  de  Tilfælde, 
hvor  Atrofi  af  Synsnerven  slutter  sig  til  den  fysiologiske 
Exkavation. 

Ved  den  typiske  fremskridende  Atrofi  af  Synsnerven 
lider  Farvesansen  i  Modsætning  til  ved  Glavkom,  men  man 
trætfer  dog  ogsaa  Atrofier  af  Nerven,  som  føre  til  Blindhed 
uden  Forstyrrelse  1  Farvesansen. 

Prognosen  falder  sammen  med  Virkningen  af  Iridekto- 
mien.    Den  Del  af  Synsforstyrrelserne,  som  er  betinget  ved 
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Fordunklingen  af  Hornhinden,  forsvinder  efter  Iridektoraien, 
hvorimod  den  glavkomatøse  Liden  af  selve  Nerven  i  Regien 
ikke  lader  sig  afhjælpe.  De  i  disse  Tilfælde  efter  Opera- 
tionen hyppigt  iagttagne  Blødninger  i  Nervehinden  hidrøre 
sandsynligvis  fra,  at  ved  den  under  de  akute  Glavkomafald 
optrædende  Arteriepuls  nogle  Karomraader  udelukkes  fra 
Cirkulationen  og  da  briste  ved  den  pludselig  paa  ny  ind- 
trængende Blodbølge.  Er  Iridektomien  indiceret,  men  dens 
Udforelse  af  en  eller  anden  Grund  i  Øjeblikket  umulig,  saa 
bør  man  anvende  en  1  pCt.  Opløsning  af  svovlsurt  Eserin, 
hvorved  de  betændelsesagtige  Anfald  af  Giavkom  hurtigt 
hæves.  Tilbagefald  forebygges  naturligvis  ikke  derved,  men 
man  vinder  dog  Tid. 

Synsforstyrrelserne  ved  Glaucoma  simplex  afhænge  af 
den  ved  Exkavationen  betingede  Atrofl  af  Synsnerven.  I 
gunstigste  Tilfælde  kan  man  altsaa  her  vente  at  opretholde 
Status  qvo,  men  ikke  en  Gang  det  lykkes  altid.  Den  en 
Gang  indledede  AtroQ  kan  efter  Operationen  gjøre  videre 
Fremskridt  og  medføre  en  efterhaanden  tiltagende  Forvær« 
relse;  i  andre  Tilfælde  optræder  efter  en  fuldstændig  normal 
Iridektomi  og  Heling  en  betydelig  Porværrelse  strax  efter 
Operationen,  og  endelig  henhører  til  Glaucoma  simplex  ogsaa 
de  sjældne  Tilfælde  af  Glaucoma  roalignum,  hvor  ved  fuld- 
stændigt normalt  Forløb  af  selve  Operationen  strax  efter 
denne  indfinder  sig  heftig  Betændelse  med  betydeligt  forøget 
Tryk  og  øjeblikkelig  Tilintetgjørelse  af  Synet. 

Om  iVlaaden,  hvorpaa  Iridektomien  virker,  lader  sig  for 
Tiden  kun  sige,  at  vi  ikke  en  Gang  vide,  om  Operationens 
Virkning  er  betinget  af  Udskæringen  af  et  Stykke  af  Regn- 
buehinden eller  blot  af  det  Snit,  som  maa  gaa  forud.  De 
hidtil  anstillede  Forsøg  med  Sklerotomi  kunne  fremvise  nogle 
Helbredelser  af  Giavkom.  Operationens  Teknik  har  ved  An- 
vendelsen af  Eserin,  der  er  i  Stand  til  at  forebygge  Frem- 
fald  af  Regnbuehinden,  vundet  betydeligt,  men  man  maa 
dog  afvente  fremtidige  Erfaringer. 

Af  den  i  Anledning  af  denne  Meddelelse  i  Berl.  med. 
Ges.  opstaaede  Diskussion  fremgik  blandt  Åndet,  at  Eserinet 
for  Øjeblikket  er  vanskeligt  at  bevare  i  frisk  Tilstand,  og 
for  flere  Talere  havde  det  af  og  til  slaaet  fejl;  var  Præpa- 
ratet godt,  kunde  det  derimod  yde  betydelig  Hjælp. 

[  Anledning  af  at  Mauthner  i  Wien  for  nylig  har 
rejst  det  Spørgsmaal,  om  det  var  forsvarligt  at  underkaste 
arbejdsdygtige  Individer  en  Operation,  der  saa  hurtigt  kunde 
ødelægge  Synet,   meddelte  Hirschberg  en  lille  Statistik: 
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Af  17  Paiienier  med  akat  betendelsesagtigt  61a?kom  havde 
16  faaet  et  godt  Syn,  af  10  med  kroniek  betendelsesagtigt 
Glavkom  havde  Iridektomieo  været  til  Gavn  for  9.  Ved  det 
simple  Glavkom  kao  man  haabe  at  opretholde  Status  qvo, 
naar  S  >  Vio  og  SyDsfeltsbegrænsniDgen  holder  sig  roere  end 
10°  fra  Fixationspunktet,  i  modsat  Tilfælde  er  Risikoen  for 
at  forværre  det  daarlige  Syn  yderligere  ved  Operationen  be- 
tydelig. Iridektomlen  var  farlig  ved  hæmorragisk  Glavkom, 
hvad  allerede  v.  Graefe  havde  fremhævet,  men  stod  i  det 
Bele  langt  over  de  anbefalede  Surrogater,  Sklerotomien, 
Trepanering  af  Senehinden  og  endnu  mere  over  W«cker*s 
Drænage  ved  Borohindens  Rand,  som  Opfinderen  selv  dog 
4>gsaa  kun  havde  anvendt  paa  blinde  Øjne. 


Albuiimri  Iim  svide 

Efter  W.  Leobe  (Arch.  f.  pathol.  Anal.  d.  Pbyslol.    Bd.  71.    H.  2). 


Forfatteren  havde  flere  Gange  haft  Lejlighed  til  at  gjøre 
den  Erfaring,  at  der  fandtes  Æggehide  i  Urinen  hos  Indi- 
vider, som  utvivlsomt  ikke  vare  lidende  af  nogen  Nyresyg- 
dom, og  for  at  undersøge,  hvilket  Omfang  en  saadan 
Alburoinuri  kunde  forekomme  hos  sunde  Individer,  foretog 
ban  en  Masseundersøgelse,  hvortil  en  i  Erlangen  garni- 
sonerende Jægerbataillon  leverede  ham  Materialet.  Han  kom 
herved  til  følgende  Resultat:  Morgenurinen  var  æggehvide- 
heldige  hos  5  Soldater  af  119  {o:  4,2  pGt.),  Middagsurinen 
æggehvide  hold  ig  bos  19  af  119  {o:  16  pCt.),  Middagsurinen 
alene  (Morgenurinen  æggehvidefri)  hos  14  af  119  (o:  ll,8pCt.), 
baade  Middags-  og  Morgenurinen  hos  5  af  119  (o:  4,2  pCt.). 
I  2  Tilfælde  gjordes  kvantitativ  Analyse,  og  Mængden  af 
Æggehvide  bestemtes  til  henholdsvis  0,068  pGt.  og  0,087  pCt. 
Gyllndre  og  Blodlegemer  fandtes  ikke  i  Bundfaldet,  ligesom 
Forf.  ogsaa  forsikrede  sig  om,  at  der  ikke  var  nogen  Gonorré 
eller  Hypertrofi  af  Hjærtet  tilstede.  1  Tiden  mellem  Morgen 
og  Middag  foretoge  Soldaterne  anstrængende  Øvelser  og 
Marscher,  der  i  nogle  Tilfælde  var  den  betingende  Aarsag 
for  Albuminuriens  Fremkomst.  At  den  derved  fremkaldte 
Albuminuri  imidlertid  taber  sig  hurtigt,  frcmgaar  af  følgende 
Iagttagelse.  Bos  en  Soldat,  hvis  Urin  i  Løbet  af  2  Dage 
var  fundet  æggehvidefri  baade  Morgen  og  Middag,  viste  der 
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sig  den  3dje  Dag  efter  c.  4  Timers  BataillODsevelser  Ægge- 
hvide i  Urinen,  7  Timer  senere  var  denne  svundet  og  kunde 
heller  ikke  paavises  i  den  næste  Morgen  udskilte  (Jrin. 

Det  fremgaar  altsaa  af  disse  Undersøgelser,  at  Albumin- 
urien  ikke  altid  er  et  patologisk  Fænomen,  men  undertiden 
ogsaa  kan  forekomme  hos  fuldstændigt  sunde  Individer  om 
end  kun  i  ringe  Grad.  Legemlig  Anstrængelse  er  et  be- 
gunstigende Moment  for  Fremkomsten  af  denne  Ålbuminuri, 
der  iøvrigt  kun  synes  at  optræde  temporært. 

For  at  kunne  give  en  fyldestgjørende  Forklaring  for 
delte  Fænomen  maatte  man  være  paa  det  Rene  med  de  Be- 
tingelser, under  hvilke  Afsondringen  i  Glomeruli  og  i  Urin- 
kanalerne foregaar,  og  navnlig  med  Grundene  til,  at  Urinen 
under  normale  Forhold  i  Almindelighed  ikke  indeholder  Ægge- 
hvide. Da  disse  Spørgsmaal  imidlertid  endnu  ikke  ere  fuld- 
stændig løste,  er  man  ogsaa  her  henvist  til  Hypoteser.  Gaar 
man  ud  fra  den  Forudsætning,  at  Mangelen  af  Æggehvide  i 
den  normale  Urin  skyldes  den  Omstændighed,  at  •Porerne* 
i  Karvæggene  i  Glomeruli  |ere  for  fine  til  at  lade  kolloide 
Stoffer  passere  sammen  med  Vandet,  maatte  man  altsaa  for 
de  her .  omhandlede  Tilfældes  Vedkommende  antage,  at 
dis^e  Porer  besad  en  abnorm  Vidde,  der  tillod  Spor  af 
Æggehvide  at  træde  ud  i  Urinen  enten  uden  særlig 
Lejlighedsaarsag  elier  under  Paavirkoing  af  legemlige  An- 
strængelser.  Antager  man  derimod,  at  der  ogsaa  under 
normale  Forhold  træder  Æggehvide  ud  gjennem  Kar- 
væggene i  Glomeruli,  men  at  den  opsuges  igjen  af  Epi«^ 
teicellerne  i  den  første  Del  af  Urinkanalerne,  maatte  For- 
klaringen ændres  derhen,  at  denne  Evne  hos  Epitelceilerne 
var  formindsket  i  højere  eller  ringere  Grad,  saa  at  lidt 
Æggehvide  kunde  passere  Urinkanalerne  i  hele  deres  Længde 
uden  at  opsuges.  Hvorledes  Legerasanstrængelserne  kunne 
paavirke  Æggehvideudskillelsen,  ser  Forf.  sig  ikke  I  Stand 
til  at  opstille  nogen  Forklaring  for,  navnlig  fordi  man  endnu 
kun  véd  saa  saare  lidt  om  Trykforholdenes  indvirkning  paa 
Æggehvidens  Filtration  gjennem  dyriske  Hinder. 

I  klinisk  Henseende  har  denne  Albuminuri  væsentligst 
kun  Betydning  derved,  at  den  kan  give  Anledning  til  diagno- 
stiske Fejltagelser.  Med  den  Albuminuri,  der  optræder  ved 
febrile  Sygdomme  og  ved  Stasehyperæml  af  Nyren,  kan  der 
imidlertid  af  nærliggende  Grunde  ikke  let  finde  nogen  For- 
vexling  Sted.  Lettere  kan  derimod  Forvexling  forekomme 
med  Begyndelsesstadiet  af  den  kroniske  interstitielle  Nyre- 
betændelse,  naar  denne  endnu  ikke  har  fremkaldt  Polyuri, 
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BovedpiDe ,  Hjertebanken ,  Hypertrofi  af  HJærtet  o«  s.  v. ,  og 
denne  Foryexlingr  kan  fremkomme  saa  meget  lettere  derved, 
at  der  ved  denne  Form  af  Nyrebetændelse  kun  udskilles 
meget  faa  Cylindre^  ligesom  man  overbovedet  endnu  langt 
fra  er  kommet  til  Klarhed  om  den  Betydning,  der  kan  til- 
lægges de  hyaline  Cylindre  i  diagnostisk  Henseende  lige 
over  for  de  betændelsesagtige  Forandringer  i  Nyrerne. 


Ba^aitk  LMgeletoaédst.  Dr.  A.  MQller  I  Gnnieohaosen  meddeler 
følgende  Tilfælde  af  deiioe  Art:  I  Efteraaret  1873  blev  i  et  fattigt  Hus 
samtidig  eller  kort  efter  hinanden  3  af  de  4  Beboere  samt  2  SIsgtnInge, 
som  Yare  der  I  Besøg,  angrebne  af  Lungebetændelse.  Det  laa  nær  at 
antage,  at  Sygdommen  her  skyldtes  en  InfekUon,  en  Formodning,  som 
ogsaa  styrkedes  ved  det  videre  Forløb,  der  langt  snarere  mindede  om 
en  Infektionssygdom  end  om  den  sædvanlige  krapose  Lnngebetændelso. 
Først  blev  den  63-aarige  Moder  angrebet  den  25de  November,  dernæst 
den  64-aarlge  Fader  den  6te,  den  18-aarlge  Søn  den  7de  December,  en 
Datter,  som  tjente  ude  men  havde  været  nogle  Dage  hjemme  for  at  pleje 
Moderen,  mellem  den  5te  og  7de  December,  og  endelig  et  5*aarlgt  Barne- 
barn, som  tUbrsgte  en  stor  Del  af  sin  Tid  i  Bedsteforældrenes  Hus,  den 
10de  December. 

Den  Indledende  Kuldegysning  var  tydelig  hos  alle  Patienterne  med 
Undtagelse  af  Barnet.  Hos  Fader,  Søn,  Datter  og  Barnebarn  vare  de 
gastriske  Tilfælde  i  Begyndelsen  meget  fremtrædende,  hos  Sønnen  og 
Barnebarnet  med  meget  voldsom  Brækning.  Hos  alle  Patienterne  kon- 
stateredes fra  Begyndelsen  af  en  ganske  paafaldende  Svaghed,  en  lilla, 
hurtig  tildels  uregelmæssig  Puls,  Vildelser,  Døsighed,  belagt  Tunge,  me- 
dens Temperaturen  ikke  var  overdreven  høj  (sjælden  over  40^  i  Tarmen). 
1  alle  Tilfældene  gjorde  det  pnevmoniske  Opspyt  og  Stinget  i  Siden 
Diagnosen  utvivlsom,  medens  de  stetoskopiske  Tegn  paa  Pnevmonlen 
kun  kunde  konstateres  over  et  meget  begrænset  Omraade,  og  dei  tilmed 
ikke  strax  men  hos  Moderen  først  paa  den  4de,  hos  Faderen,  Sønnen 
og  Barnebarnet  paa  den  3dje  Dag  i  Sygdommen.  AfTektlonen  havde  sit 
Sæde  hos  Moderen  I  den  øvre  Del  af  venstre  nedre  Lap,  hos  Faderen  1 
Spidsen  af  højre  Lunge,  hos  Sønnen  i  Basis  af  højre  nedre  Lap  og  hos 
Barnebarnet  i  venstre  øvre  Lap.  Hos  Faderen  og  Sønnen  var  der  tillige 
Betændelse  af  Lungesækken,  hos  Moderen  en  Endocarditis.  Alle  Patien- 
terne kom  sig,  men  Rekonvalescensen  var  meget  langsom,  Krisis  ind- 
traadte  hos  Moderen  paa  den  9de,  hos  Faderen  paa  den  7de,  hos  Sønnen 
og  Barnet  paa  den  5te  Dag  i  Sygdommen.  Af  Medikamenter  anvendtes 
hovedsagelig  stimulerende  Midler  samt  Kinin  i  store  Doser. 

(Deutsch.  Arch.  f.  klin.  Med.    Bd.  21.    H.  1.) 


Felerai  I  Bkarligcisfebereo  kan  selv  i  Ikke  komplicerede  Tilfælde 
frembyde  flere  Afvigelser  fra  det  Normale,  hvorpaa  Henoch  i  Berl.  med. 
Get.  henledede  Opmærksomheden:  Aflenfeberen  kan  vedvare  indtil  8  Dage 
efter  Exantemets  Ophør,  uden  at  der  kan  paavises  lokale  Aarsager,  og 
forholder  sig  ligesom  Feberen  1  Stad.  intermittens  i  Tyfus.  Efter  en 
stærk  Stigen  1  Begyndelsen  kan  Feberen  høre  fuldstændig  op,  medens 
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alle  de  aodre  Symptomer  ndTlkle  sig  paa  sædyanllg  Maade,  Uge  som 
mao  ofte  ser  det  I  Mssllnger.  I  et  Tilfælde  saå  Henoeb  Typas  iDTersna. 
Feberen  kan  fra  Begyndelsen  af  Tsre  meget  abetydelig,  og  Tilfældet  er 
da  gjerne  i  det  Hele  mildt.  Imidlertid  maa  man  naturligvis  formode 
Komplikationer,  naar  Feberen  varer  mere  end  1  Uge  og  navnlig  have 
sin  Opmærksomhed  rettet  paa  Betændelse  i  Øret  eller  dets  Omgivelser, 
1  Svælget  og  I  Reg.  submaxill.;  1  sidste  Tilfælde  plejer  der  dog  at  ligge 
et  feberfrlt  Tidsrum  imellem. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    1878.   Nr.  2.) 


Ea  ay  BehaadllHHMM'«  ftr  Tettau.     Ren  si  ((•as.dee  II6p.  23.  Oct 

1878)  har  anstillet  en  Række  Undersøgelser  over  Stryknintetanus  hos 
Freer  for  at  udfinde  en  mere  virksom  Behandllngsmaade  for  Tetanoa 
end  de  hidtil  anvendte,  der  gjennemgaaende  have  vist  sig  mer  eller 
mindre  uvirksomme  lige  over  for  denne  Sygdom.  Han  kom  herved  tU 
det  Resultat,  at  Kramperne  ere  mere  fremtrædende,  naar  Dyrene  ere  ud- 
satte for  Lysets  lodvirkning,  end  naar  de  holdes  1  Mørke.  Anfaldene 
optræde  hyppigere  og  ere  heftigere  hos  de  Dyr,  der  uafladelig  skydes 
frem  og  tilbage,  end  hos  dem,  der  boldes  I  fuldstændig  Ro;  Virkningen 
af  denne  mekaniske  Irritation  er  mest  fremtrædende  under  Indflydelsen 
af  Lyset  Smaa  Frøer,  der  ere  forgiftede  med  Vio  Mllllgr.  Stryknin,  dø 
snart,  naar  man  ryster  dem  stærkt,  hvorimod  de  kunne  holdes  i  Live, 
naar  man  holder  dem  i  fuldstændig  Ro. 

Støttende  sig  til  disse  Erfaringer  antager  Forf.,  at  absolut  Ro  er 
det  virksomste  Middel  mod  Tetanus.  1  Aaret  1872—73  behandlede  han 
2  Tilfælde  af  Tetanus ;  det  ene ,  behandlet  med  Kloral-  og  Kurarelnd- 
sprøjtninger,  endte  med  Døden;  det  andet,  næsten  udelukkende  behandlet 
med  absolut  Ro,  døde  ogsaa.  Det  næste  Aar  behandlede  Forf.  igjen 
2  Tilfælde  af  denne  Sygdom  paa  lignende  Maade  med  absolut  Ro;  den 
ene  Patient  døde.  hvorimod  Resultatet  1  det  andet  Tilfælde  var  heldigt 
Fremgangsmaaden  ved  denne  Behandling  er  efter  Forf.'s  Mening  følgende: 
Patienten  Indelukkes  1  et  fuldstændigt  mørkt  Væreise,  hvis  Gulv  er  for- 
synet med  Tæppe,  og  kun  hver  Qerde  Time  aabnes  Dørene  sagte,  naar 
der  bringes  Patienten  Spise  og  Drikke.  Den  ydre  Øregang  tilstoppes  med 
Vox,  og  Patienten  faar  Ordre  til  at  holde  sig  saa  roligt  som  muligt  Hver 
Time  gives  der  ham  lidt  Bouillon,  Æg,  og  et  Par  Spiseskefulde  Vin. 
Som  smertestillende  Middel  anvendes  Belladonnapulver  og  Secale  cornutum* 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  4.    1878.) 


Takaace.  Den  fste  April  d.  A.  bliver  der  S  Pladser  ledige  som 
surnummerær  Kandidat  ved  Kommunehospitalet 

Ansættelsestiden  er  paa  6  Maaneder  og  I  det  Døgn  Kandidaterne 
have  Vagt  tilstaas  der  dem  Værelse  til  Ophold  og  Middagsmad.  Funk- 
tlonstlden  paa  en  Sygeafdeling  er  3  Maaneder  og  Kandidaterne  kunne 
efter  VaAars  Tjeneste  iiike  vente  Ansættelse  paa  en  anden  Afdeling  med 
mindre  saadan  Ansættelse  ikke  ønskes  af  nogen  anden  der  Ikke  har  haft 
Lejlighed  (il  at  gjøre  Kandldattieneste. 

Kandidater  der  indtræde  som  sornummerære  kunne  Ikke  vente  at 
erholde  Ansættelse  som  fast  Lægekandidat 

Da  den  ene  af  de  ledige  Pladser  er  paa  Hospitalets  6te  Afdeling  til- 
føjes, at  for  denne  Afdeling  tabes  ikke  Retten  til  enten  senere  at  søge 
fast  Kandidatplads   eller   senere   at  søge  surnummerær  Tjeneste  1  den 
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•»dvaolfge  Tid  paa  de  andre  Afdelloger,  ligesom  det  tillades  at  forlange 
den  SDrnammergere  Tjeneste  paa  Afdelingen  Indttl  6  Maaneder  for  saa 
Tidt  Hospitalets  Tarv  taler  derfor  og  der  ikke  findes  andre  Ansøgere. 

Ansøgninger  om  de  ledige  Pladser  afleyeres  til  Hospitalets  Forstander 
Inden  den  Ude  Marts  d,  A. 

Kjøbenhavns  MaglstraU  2den  Afdeling  den  26de  Februar  1878. 


Bekterdtspafats«  Tirsdagen  den  5te  Marts  forsvarer  Reservelæge 
N.  Helm  ved  Kommunehospitalet  sin  for  Doktorgraden  i  Medicinen 
skrevne  Afhandling,  Lupusaffektionens  Forhold  til  Skrofulosen,  dens 
Diagnose  og  Behandling. 


M  nedldMke  Selskab  I  lUeleikåvi:    Møde  Tirsdag  den  5te  MarU 
1878  Kl.  7. 

Overkirurg  Dr.  med«  Studsgaard:  Operative  Meddeleleer. 
Prakt.LcgeS.  Levy:  Mindre  Meddelelse  ^om  medicinsk  Gymnastik«. 


m 


Oversigt  erer  Sygdenae,  Badsftid  eg  Pedtkr  I  Uebeahafi. 

Meddelt  af  Stadeicgen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Leger  er  I  Cgen  til  den  19de  Febrnar  anmeldt 
794  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  661  af  Farsoter,  nemlig 

Kopper  O,  Skaalkopper  19,  Mæglinger  O,  Skarlagensfeber  2,  oadartet 
Hals  syge  tO»  Strubehoste  2,  Kighoste  5.  Faaresyge  13,  gastr.  Feber  25, 
tyf.  Feber  6,  ezantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  19,  asiatisk  Kolera  O* 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  81,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  22» 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  7,  Brystkatarr  299,  Grippe  4, 
Lungebetændelse  18»  Halsbetændelse  99,  akut  Ledderev matisme  26.  andre 
Farsoter  10  (Øjenbetændelse  1,  Zona  3,  Nældefeber  4  og  Erytem  1  Til- 
fælde); desuden  Genoné  82,  venerisk  Saar  16,  erlivervet  Syfllla  \t, 
medfødt  Syfilis  1,  Fnat  16,  Drankergalskab  A,  Brændevinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Kompagnistræde,  Frederiksberggade 
og  Badstuestrs^de. 

Af  de  anmeldte  19  Blodgangstilfælde  ere  de  15  fra  Almindelig 
Hospitals  Lemmeafdeling ,  men  I  Modsætning  til  forrige  Uge  Ikke  op- 
traadte  samlede  paa  nogle  faa  Dage.  Ved  de  i  forrige  Uge  foretagne 
Foranstaltninger  (Evakuation,  Internering  og  Desinfektion  af  Lokaler  og 
Latriner)  synes  denne  Stiftelse  Ikke  længer  at  være  udsat  for  en  større 
Infektion.  Tilfældene  i  Byen  ere  sporadiske,  men  behandles  fra  Sund- 
hedspolitiets Side  som  epidemiske. 

Dødsfaldenes  Antal  er  107.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  17 
(ondartet  Halssyge  I,  Strubehoste  1,  Kighoste  2,  Blodgang  S,  indeni. 
Kolera  og  akut  Diarré  4,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  3,  Barselfeber  3); 
konstitutionelle  Sygdomme  23  (Lungesvindsot  21);  voldsomme 
Dødsaarsager  6  (Selvmord  4);  DannelsesfeJI  8;  lokale  Organ- 
sygdomme 32;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  19  (Tæring  hos  Smaabørn  8). 

Levendefødte  ere  158  (81  Drenge,  77  Piger);  Dødfødte  6. 

De  3  første  Dage  af  Ugen  vare  kølige  med  stille  Vejr,  de  4  »Idste 
Dage  meget  milde  med  svage,  sydvestlige  Vinde,  fugtig  og  taaget  Luu. 
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Bekjendtgjørelser. 


Hovedoplaget  fra  Kompagniet  af  denne  Vin  er  hos 

r.  W.  lyllested  t  Ko. 

Frederiksholms  Kanal  4. 


Paa  C  A.  BeUieb  Forlag  er  udkommet: 

Bishtp,  Mi:  Om  antiseptisk  Chirurgi.  Paa  Dansk  ved 
Richard  Pauili,  Reservekirurg.     40  Øre. 

Elgelsted  S.i  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og 
Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme.    7  Er. 

Lees  Floreicet  Vejledning  til  Konsten  at  pleje  Syge,  oversat 
efter  •llandbook  for  hospital  sisters«  af  S.  LQtticbau. 
Med  Fortale  af  Dr.  S.  Engelsted.    2  Er. 

PUUpsei^  l.i  Fremstilling  af  Øjets  Sygdomme  til  Brug  for 
Læger  og  Studerende.  2den  gjennemsete  og  forøgede 
Udgave.     1.  Hsfle.     5  Er.  60  Øre. 

Riekard,  A:  Extremiteternes  Fracturer  og  Luxationer,  oversat 
af  O.  Kuhr.    3  Kr. 

ScUeisier,  P.  A.:  Orienterende  Bemærkninger  angaaendeSund- 
hedsvilkaarene  og  Dødelighedsforholdene  i  Ejøbenhavn. 
60  Øre. 

Stage,  6.  fi.t  Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje.  Tolv  Fore- 
læsninger.    2  Kr.  50  Øre. 

Stige,  0.  Cl.:  Urinundersøgelsens  praktiske  Udbytte.  Pris- 
belønnet Afhandling.     1  Er.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


1^^  1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 


Bitnco  Lnnofl  Bovtrykkeri.    C.  A.  Reitsols  FørUg 


ijcbcihara.  B.  f .  larU  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

S'ii«  Række  XXV.  Nr.  11. 


isaa^ssmmmmasaamm 


Redigeret  af  Dr.  ?•  liMe. 

CvSSBSBaaSSasaBBBHBBSBBaS^BaaBBBaBBSBBBBBBaBBBBBBB^ 

ladhoid:  I.  G.  fftii:  •■  Mgl«  af  w«  fMt  hrekliMi^céiMMs  ianapfnMi  H«tk- 
iar«l  if  lisibach:  D«  tirapeTtiak*  AaTiiMia  af  Salicjlijr«  »g  éat  aaligl- 
nn  Ralni.  L.  Briagar:  Oa  AAriigawdlflnai  ^liolagiale  Yirfaii^.  Dicaap: 
Kjfcrgifliiif  ni  ^né.  lalaaaf .  IMafaM  i  MuM.  Takaiea.  OHcuMara- 
liiMr.   Iianict  nar  Sjgtew,  MrfaM  tg  MOm  i  IfiMtfi.   MMcfinbar. 


On  Bogle  af  Twe  febrile  InfektiMssygdemiies 

AarsagsfwliehL 

Af  F)8iku8  Dr.  H.  C.  Weit. 


(FortssBttelfte,  te  Nr.  9.) 

IX.    Ahlitafig. 

Jeg  har  begyndt  Odarbejdelsen  af  den  foranstaaende  Med- 
delelee, fordi  jeg,  som  anført,  troede,  at  vore  Anskuelser 
angaaende  de  omhandlede  Infektionssygdommes  Aarsags- 
forhold  for  en  Del  var  til  Skade  for  den  almindelige  Sund- 
hedspleje, og  jeg  har  under  dette  Arbejde  faaet  et  andet  og 
som  jeg  tror  rigtigere  Syn  paa  disse  Forhold.  Dette  Syn 
ønskede  jeg,  saa  vidt  det  staar  til  mig,  at  gjøre  mere  almin- 
deligt; og  jeg  har  derfor  tilladt  mig  at  fremsætte  de  Oplys- 
ninger, jeg  herom  har  erhvervet.  Min  Anskuelse  er  herved 
bleven  modlQceret,  særligt  medens  jeg  efterhaandengjennemgik 
de  mange  specielle,  ofte  meget  ensformige  Beretninger,  som 
findes  i  de  ovennævnte  Tidsskrifter,  teg  har  derfor  troet  i 
Meddelelsen  at  burde  følge  samme  Vej,  som  den  jeg  har 
fulgt  ved  dens  Udarbejdelse,  og  altsaa  ogsaa  her  at  levere 

Zåj9  Bckke.  25ic  Bd. 
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et  ikke  ringe  Antal  specielle  tildels  ensformige  Beretninger, 
uagtet  jeg  villigt  skal  indrømme,  at  den  derved  er  bleven 
baade  lang  og  kjedelig. 

Den  gjør  ingen  Fordring  paa  at  være  videnskabelig,  og 
er  kun  en  Sammenstilling  af  mange  fra  forskjellige  Lande 
og  til  forskjellige  Tider  hentede  Fakta,  som  ere  fremsatte 
for  at  vise  Muligheden  og  den  relative  Hyppighed  af  det  ene 
eller  andet  Aarsagsmoment,  og  ved  Bjælp  af  den  sidste  til- 
lige den  større  eller  mindre  Sandsynlighed  for  andre  Mo« 
menter. 

Jeg  skal  her  for  hver  af  de  omhandlede  Sygdomme 
fremsætte  Udbyttet  af  denne  Sammenstilling. 

Skarlagensfeber  opstaar  vistnok  aldrig  uden  Smitte. 
Denne  føres  oftest  direkte  fra  Syg  til  Sund;  den  kan  føres 
gjennem  3dje  sund  Person  og  gjennem  Effekter,  som  Gang- 
klæder, Sengklæder  m.  m.  Den  kan  forplantes  i  Afstand 
gjennem  de  Syges  Uddunstninger  og  den  afskallede  Overhud. 
Den  kan  forplantes  under  Sygdommens  hele  Forlob,  inklu- 
sive Inkubatlon  og  Rekonvalescents,  og  der  haves  flere 
Exempler  paa,  at  Sygdommen  er  forplantet  ved  gammelt 
hengjemt  Smitstof,  paavist  indtil  2  Aar  gammelt.  Den  kan 
forplantes  ved  Smitte  under  sine  abnorme  og  sine  abortive 
Former;  og  den  kan  forplantes  sukcesslvt  gjennem  flere 
Tilfælde  af  abortiv  Form,  inden  den  fremtræder  i  den  ud- 
viklede Form.     Den  udbredes  ofte  gjennem  Skolerne. 

Difteritis  er  meget  smitsom  og  forplantes  saavel 
direkte  fra  Syg  til  Sand,  som  gjennem  3dje  sund  Person 
og  gjennem  Effekter,  som  Gangklæder  m.  m.  Den  kan  for- 
plantes ved  gammelt  og  hengjemt  Smitstof,  paavist  et  Aar 
gammelt;  og  den  synes  ogsaa  at  kunne  forplantes  gjennem 
sine  abnorme  og  abortive  Former. 

Mæslinger  opstaa  ikke  uden  efter  Smitte.  De  for- 
plantes baade  direkte  fra  Syg  til  Sund  og  indirekte  gjen- 
nem 3die  sund  Person  og  gjennem  Effekter,  som  Gang- 
klæder m.  m.  Forplantelsen  sker  jævnligt  i  Afstand  ved  de 
Syges  Uddunstninger  og  den  af  dem  udaandede  Luft.  Smit- 
stoffet afgives  fra  de  Syge  under  hele  Sygdommens  Forløb, 
inklusive  Inkubatlon  og  Rekonvalescents.  Sygdommen  kan 
fremkaldes  ved  Inokulalion  af  Blod,  Taarer,  Slim,  Budblegne 
og  klidformig  Afskalning  fra  de  Syge.  Den  udbredes  ofte 
gjennem  Skolerne. 

Børnekopper  opstaa  ikke  uden  efter  Smitte.  Syg- 
dommen forplantes  saavel  direkte  fra  Syg  tit  Sund,  som 
indirekte  gjennem  3dje  sund  Person,  gjennem  Effekter,  som 
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Klæder,  Sengklæder,  LiDoed,  gamle  Klude,  Balm  in.  m., 
gjennem  tomme  Værelser,  og  den  kan  forplantes  i  Afstand 
gjennem  Luften.  Den  udbredes  ofte  gjennem  Sygehuse  og 
gjennem  Skoler.  SmitstofTet  er  tilstede  hos  den  Syge  i  alle 
Sygdommens  Stadier,  inklusive  Rekonvalescents  og  rimeligvis 
ogsaa  Inkubation,  og  det  kan  under  paasende  Forhold  gjem- 
mes  livskraftigt  meget  længe,  særligt  i  Skorperne,  paavist  et 
Aar  gammelt.  Forplanteisen  kan  ogsaa  ske  fra  Sygdommens 
abnorme  Former.  Det  er  ikke  afgjort,  hvorvidt  Børnekopper 
og  Skaalkopper  ere  den  samme  Sygdom  i  forskjellig  Ud- 
vikling. 

Kighoste  forplantes  almindeligt  ved  direkte  Smitte  fra 
Syg  til  Sund,  og  den  kan  forplantes  indirekte  gjennem 
3dje  sund  Person,  gjennem  Effekter,  som  Klæder,  Linned  m.m., 
og  i  Afstand  gjennem  de  Syges  Uddunstninger  og  udaandede 
Luft.  Den  udbredes  ofte  gjennem  Skolerne.  Den  er  smit- 
som under  hele  sit  Forløb,  fra  den  katarralske  Hoste  be- 
gynder til  al  Hoste  er  ophørt.     Den  kan  være  medfødt. 

Ilosen  forplantes  ved  Smitte  baade  direkte  fra  Syg  til 
Sund  og  indirekte  gjennem  3dje  sund  Person  og  gjennem 
Effekter,  som  Gangklæder  m.  m.  Den  kan  forplantes  med 
uforandret  eller  med  forandret  Form,  Vandrerosen  kan  saa- 
ledes  hos  den  Smittede  bevirke  Vandrerosen,  eller  Saarrosen, 
eller  diffus  Flegmone,  og  omvendt.  Den  staar  i  Aarsags- 
forhold  til  Barselfeber. 

Kolera  opstaar  ikke  uden  Smitte.  Den  forplantes 
direkte  fra  Syg  til  Sund  og  indirekte  gjennem  3dje  sund  Per- 
son, gjennem  Drikkevand,  Grundfugtighed,  Latriner,  og  andre 
raadne,  især  fækale  organiske  Stoffer,  gjennem  Smuds.  Den  kan 
forplantes  i  Afstand  ved  de  Syges  Uddunstninger,  men  deres 
Udtømmelser  ere  hyppigst  Smittens  Bærere,  og  det  er  al- 
mindeligt kun  efter  Tilsætning  heraf,  at  Sygdommen  bliver 
forplantet  gjennem  de  ovennævnte  Gjenstande  og  Forhold. 
Den  udbredes  ofte  fra  Sygehusene.  Den  er  smitsom  under 
hele  sit  Forløb,  ogsaa  under  sit  Forløberstadium  og  i  sin 
abortive  Form  som  Koleradiarré  eller  tilsyneladende  simpel 
Diarré.  Den  kan  forplantes  ved  Smitte  gjennem  flere  suk- 
cessive  Sygdomstilfælde  af  abortiv  Form,  inden  den  frem- 
træder i  udviklet  Form. 

Tyfoid  Feber  opstaar  vist  aldrig  uden  efter  Smitte. 
Denne  forplantes  direkte  fra  Syg  til  Sund  og  indirekte  gjen- 
nem 3dje  sund  Person  og  gjennem  Effekter,  som  Klæder, 
Senge,  Linned,  Halm,  Smuds,  gjt'nnein  Drikkevand,  Mælk, 
Grundfugtighed,  Latriner,  og  andre  Ophobninger  af  raadne  or- 
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ganiske  Stoffer.  SmitBtoffet  føres  ad  disse  Veje  oflest  i  de  Syges 
Ddtommelser,  men  ogsaa  i  deres  Uddunstninger  og  den  ud- 
aandede  Luft.  SmitstofTet  kan  under  passende  Forhold  be- 
holde sin  Livskraft  meget  længe,  paavist  i  2  Aar.  Det  kan 
afgives  under  hele  Sygdommen,  dog  sker  dette  maaske 
mindst  hyppigt  i  dens  Begyndelse.  Ogsaa  dens  abortive  og 
ufuldstændige  Form  er  smitsom.  Sygdommen  kan  forplantes 
sukcesRJvt  gennem  flere  Sygdomstilfælde  af  abortiv  Form, 
inden  den  optræder  i  udviklet  Form. 

Det  vil  af  det  anførte  ses,  al  alle  de  her  afhandlede 
Sygdomme  forplantes  ved  Smitte  fra  Syg  til  Sund,  alle  ved 
'  Smiue  gjennem  3dje  sund  Person,  og  alle  gjennem  mange 
forskjellige  Effekter;  alle  paa  2  nær  gjennem  de  Syges  Ud- 
dunstninger, altsaa  i  nogen  Afstand,  2  af  dem  desuden 
gjennem  Drikkevand,  Mælk,  Uddunstninger  fra  Latriner, 
Grunden,  Kloaker,  Møddinger  m. m. ;  at  de  ciUe  smitte  under 
hele  Sygdommens  synlige  Forløb,  3  desuden  under  Inkuba- 
tionen,  5  i  Forløberstadiet,  5  under  Rekonvalescentsen;  at 
5  kunde  forplantes  ved  gammelt  Smitstof,  heogjemt  henholdsvis 
i  ^4,  1,  I,  2,  2  Aar;  at  3  Sygdomme  kunne  forplantes  ved 
Smitte  ogsaa  fra  abnorme,  ufuldstændige  og  tildels  ukjendelige 
Former;  at  4  kunne  forplantes  saaledes  fra  abortive  Former. 

Det  vil  heraf  skjønnes,  hvor  vanskeligt,  tildels  umuligt 
det  ofte  er  selv  med  den.  bedste  Villie  at  undgaa  Smitten; 
og  det  kunde  derfor  synes  at  ligge  nær  at  opgive  alle  For- 
sigtighedsregler, hvad  der  jo  ogsaa  vilde  være  det  bekvem- 
meste; men  hvad  der  dog  ikke  vilde  være  tilladeligt,  lige 
saa  lidt  som  det  er  tilladeligt  at  undlade  Behandlingen  af 
en  Syg,  over  hvis  Sygdom  vi  erkjeode  ikke  at  have  stor 
Magt.  Vi  kunne  i  begge  Tilfælde  som  oflest  udrette  Noget, 
som  er  nyttigt,  navnligl  forebygge  Adskilligt,  som  er  skadeligt. 

Til  Forebyggelse  af  de  smitsomme  Sygdommes  For- 
planteise have  vi  saaledes  Kundskaben  om  Forplan- 
tet sens  Veje,  af  hvilke  altid  nogle  og  det  endda  de  hyp- 
pigste kunde  udflndes  og  undgaas;  saaledes  Smitten  fra  Syg 
til  Sund,  gjennem  Drikkevand,  Mælk,  Latriner  m.  m.,  og  til- 
dels gjennem  3dje  sund  Person. 

Vi  have  endvidere  i  Hygiejnen  et  kraftigt  Middel  mod 
denne  Forplantelse,  særligt  mod  at  der  danner  sig  Epidemier, 
og  mod  at  Sygdomstilfældene  blive  ondartede. 

Vi  have  desuden  i  Desinfektionen  et  godt  Middel 
til  at  tilintet^jøre  Smilstofferne.  Det  er  vel  i  nogle  af  de 
omhandlede  Epidemiberetninger  anført,  at  al  Desinfektion 
havde  vist  sig  unyttig,  men  efter  andre  Beretninger  har 
den  oftest  vist  sig  nyttig.    Det  forholder  sig  rimeligst  hermed 
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Hgesoin  med  de  paagjældende  Sygdommes  Overførelse  til 
Lægerrfe  og  Syf^evogteroe,  at  saadant  afhænger  af  de  for- 
skjellige  Epidemiers  større  eller  mindre  Smitsomhed,  o^  af 
de  lokale  og  personlige  Renligheds*  og  Ventilationsforhold. 

At  Desinfektionen  kan  forebygge  Tilførsel  af  nye  Smit- 
stoffer og  Udryddelse  af  gamle,  har  den  antiseptiske  Be- 
handling tilstrækkelig  vist;  og  jeg  har  under  Koleraepidemiev 
]  Aarhus  1859  pet  et  godt  Bevis  pna  Desinfektionens  Ind- 
virkning paa  denne  Sygdom.  Denne  Epidemi  varede  kun  i 
5  Uger,  havde  sit  største  Sygetal  I  den  3dje  Uge,  aftog  i 
4de  Uge,  tog  atter  til  i  de  2  første  Dage  af  5te  Uge,  men 
ophørte  da  pludseligt,  efter  at  en  energisk  Desinfektion  med 
Jærnvitriol  var  sat  i  Gang  ved  alle  Latriner  i  de  Huse,  fra 
hvilke  derved  det  daglige  Eftersyn  var  anmeldt  Tilfælde  af  Diarré. 

Man  har  indvendt  mod  de  flygtige  Desinfektionsmidler, 
at  de  ere  uvirksomme,  med  mindre  de  anvendes  i  saa  kon- 
centreret Form,  at  de  i  Dampform  blive  irrespirable,  da  det 
ved  Eiperimenter  er  godtgjort,  at  de  i  koncentreret  Opløs- 
ning dræbe  Kim  og  Smitstoffer,  men  i  fortyndet  Opløsning 
befordre  disses  Udvikling.  Herimod  kan  imidlertid  Indvendes, 
at  vi  af  daglig  Erfaring  i  Hospitalerne  og  Fødselsstiftelserne 
se,  at  denne  Paastand  er  uholdbar,  idet  den  2  pCt.  Oplos- 
ning af  Karbolsyre  som  bruges  ved  alle  Operationer  og  al 
Skiften  af  Forbindinger,  baade  holder  Saarfladerne  fri  for 
Smitstof  og  respireres  uden  Skade  af  de  Omstaaende. 

Maa  saaledes  Desinfektionsmidler  anses  for  baade  nyt- 
tige og  anvendelige  til  at  destruere  Sygdoms^mitte,  saa  vise 
de  ovenfor  nævnte  Veje  for  dennes  Forplanteise  os  en  vid 
Mark  for  denne  Anvendelse. 

Dersom  man  i  Sygeværelserne  hos  de  her  omhandlede 
Syge  Dag  og  Nat  anvender  en  vedholdende  Spray  af  Earbol- 
opløsning  af  passende  Styrke,  og  hos  Tyfus-  og  Kolerasyge 
desuden  giver  enhver  Udtømmelse  en  Tilsætning  af  Jærn- 
vitriol eller  andet  lignende^),  saa  vil  Luften  i  Værelset,  lige- 
som ogsaa  Latrin  og  Mødding  højst  sandsynligt  komme  til 
at  indeholde  saa  faa  livskraftige  Smitstoffer,  at  al  Smitte, 
saavel  den  direkte  fra  Syg  til  Sund,  som  især  den  indirekte 
gjennem  3dje  sund  Person,  gjennem  Effekter,  Drikkevand, 
Mælk,  Grundluft  m.  m.,  maa  blive  betydelig  formindsket. 
Jeg  har  i  dette  Aar  modtaget  Beretninger  om  Skarlagens- 
feberepidemier, som  tale  stærkt  i  denne  Retning. 


*)  Se  SUdslæge  EUtsraad  Dr.  m«d.  Schlelsner's  Aarsbereto.  i  Ugeskrift 
for  Læger  Sdje  Række  XIV.    S.  121  Anm.  Red. 
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DeB  terapeutiske  Anyendelse  tf  SalieylsyreB  og  det 

galieylsure  Natren. 

Efter  Nothnagel  og  Rogsbach  (Handb.  der  AriDelmittellehre. 

Berlin.    1878). 


Uagtet  SalicyUyreD  kun  har  været  brugt  saa  kort  Tid,  er 
den  dog  allerede  et  af  vore  mest  aDvendte  —  og  tillige  et  af 
vore  mest  virksomme  —  Lægemidler.  Ligesom  alle  nye  Midler  er 
det  blevet  prøvet  ved  en  Mængde  forskjellige  sygelige  Til* 
stande,  og  som  Resultat  af  disse  Forsøg  er  der  blevet  fast- 
slaaet  3  Indikationer  for  dets  Anvendelse:  1)  som  et  godt 
Antisepticum,  2)  som  et  fortrinligt  Aotipyreticum  og  3)  som 
et  udmærket  —  som  det  synes,  specifikt  —  Middel  mod  den 
akute  Ledderevmatisme.  De  to  sidste  Indikationer  gjælde 
baade  for  det  salicylsure  Natron  og  den  rene  Syre.  Til  ind- 
vendig Brug  kan  man  anvende  baade  Syren  og  dens  Natron- 
forbindelse, men  hvor  man  ikke  tilsigter  nogen  gjæringshin- 
drende  Virkning,  bør  Saltet  vistnok  ubetinget  foretrækkes, 
da  det,  givet  i  rigtig  Dosis,  udfolder  den  samme  Virkning 
som  Syren,  samtidig  med  at  det  har  det  væsentlige  Fortria 
firemfor  denne,  at  det  ikke  virker  irriterende  paa  de  Slim- 
hinder, som  det  kommer  i  Berøring  med. 

I  de  c.  2  Aar,  der  ere  forløbne,  siden  Buss  ogStricker 
anbefalede  Salicylsyren  mod  den  akute  febrile  Ledde- 
revmatisme, har  dette  Middel  i  et  stort  Antal  Tilfælde 
vist  saa  overraskende  Resultater,  at  dets  Anvendelse  mod 
denne  Sygdom  nu  har  fundet  almindelig  Udbredelse.  Der 
foreligger  rigtignok  ogsaa  Meddelelser  om  Tilfælde,  hvor  det 
kun  har  vist  meget  ringe  eller  endog  slet  ingen  Virkning, 
men  deis  ere  disse  altfor  faa  til  at  kunne  have  nogen  Be- 
tydning lige  over  for  de  overordentlig  talrige  positive  Resul- 
tater af  denne  Behandlingsmaade,  dels  maa  vistnok  Aarsagen 
til  den  manj<lende  Virkning  for  adskillige  af  disse  Tilfældes 
Vedkommende  søges  i  en  mindre  heldig  Maade  at  anvende 
Midlet  paa. 

Salicylsyren  og  dens  Natronsalt  virke  som  et  tspeciflkt« 
Middel  ved  Gigtfeberen,  omtrent  med  den  samme  Sikkerhed 
som  Jodkalium  ved  de  tertiære  syfilitiske  Processer  og  Kinin 
ved  Malariaforgiftningen.  Alle  hidtil  brugte  Midler  og  Me- 
toder —  og  dem  har  man  som  bekjendt  ikke  faa  af  — 
stilles  derved  fuldstændig  i  Baggrunden.  Ved  en  hensigts- 
mæssig Anvendelse  af  Midlet  hæves  ikke  blot  Feberen  men 
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ogsaa  Smerten  og  den  betændelsesagtige  Sfulat  af  Leddene, 
med  andre  Ord  alle  de  væsentlige  Symptomer  ved  Gigt- 
feberen. Det  Bynes  utvivlsomt,  at  Midlet  udøver  en  direkte 
Indvirkning  paa  selve  den  revmatiske  Proces,  en  Indvirkning, 
der  imidlertid  er  lige  saa  ubekjendt  som  selve  Sygdommens 
Aarsag  og  Væsen;  i  det  mindste  synes  den  kurative  Ind- 
flydelse ikke  at  være  afhængig  af  Temperaturforroindskelsen. 
Det  Overraskende  herved  er  den  ofte  forbavsende  Hurtighed, 
hvormed  Patienterne  komme  sig;  undertiden  tabe  Symp- 
tomerne sig  allerede  i  Løbet  af  24  Timer,  ofte  i  Løbet  af 
2  å  3  Dage,  og  kun  sjældnere  varer  det  længere,  indtil 
1  Uge  og  derover,  inden  Bedringen  indtræder.  Denne  hur- 
tige og  sikre  Virkning  er  et  Bevis  for  Behandlingens  umid^ 
delbare  Indflydelse  paa  Sygdomsprocessen.  Jo  friskere  Til- 
fældet er,  jo  tidligere  i  Sygdommen  Behandlingen  indledes, 
desto  større  vil  gjennemgaaende  Resultatet  være,  men  selv 
i  de  senere  Perioder  af  Gigtfeberen  vil  Salicylsyren  kunne 
vise  sig  meget  nyttig. 

Der  foreligger  endnu  ikke  tilstrækkeligt  Materiale  til  at 
afgjøre,  i  hvilken  Grad  Salicylsyren  vil  kunne  modvirke  Ud- 
viklingen af  de  farlige  Komplikationer  ved  Gigtfeberen,  saa- 
som  Endocarditis ,  Betændelser  i  de  serøse  Hinder  o.  s.  v., 
der  efter  den  almindelige  Opfattelse  skyldes  de  samme  skade- 
lige Potenser  som  Leddeaffektionerne ,  men  det  synes  efter 
det  Poreliggende,  som  om  Salicylsyrebehandlingen  ogsaa 
formaar  at  virke  gunstigt  i  denne  Uenseende.  At  enkelte 
Tilfælde  ikke  lade  sig  paavirke  ved  Salicylsyrebehandlingen, 
kan  der  naturligvis  ikke  lægges  videre  Vægt  paa;  det  Samme 
ses  ogsaa  ved  Behandlingen  af  Malariafeber  med  Kinin,  og 
dog  falder  det  ikke  Nogen  ind  at  betegne  Kininet  som  et  i 
det  Hele  uvirksomt  Stof.  Det  Samme  gjælder  ogsaa  om  de 
ikke  sjældne  Tilbagefald,  der  karakteriseres  ved  nye,  mindre 
betydelige  Ledafi'ektioner  og  en  let  Forøgelse  af  Tempera- 
turen; disse  Tilfælde  opfordre  kun  til  at  vedblive  med  Salicyl- 
syrebehandlingen, paa  samme  Maade  som  man  bedst  mod- 
virker og  hindrer  Udviklingen  af  Recidiver  af  Malariafeberen 
ved  en  fortsat  Brug  af  Kininet.  Overhovedet  vil  det  Resul- 
tat, man  opnaar,  i  meget  høj  Grad  afhænge  af  det  rigtige 
Valg  af  Metoden  for  Behandlingen.  S  t  r  i  c  k  e  r,  hvis  Erfaringer 
støtte  sig  til  et  meget  betydeligt  Materiale,  indsamlet  paa 
de  prøjsiske  Militærlasaretter,  anbefaler  følgende  Fremgangs- 
maade  som  den  hensigtsmæssigste:  Salicylsyren  gives  hver 
Time,  hos  yngre,  kraftige  Individer  i  en  Maximaldosis  paa 
1,0  Gram,   hos   ældre    og  svagere  0,5,    hos  Børn  imellem 
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5  og  15  Aar  0,26.  Naar  Patfienten  ikke  aover,  gives  det 
ogsaa  001  Natten,  Helbredelsen  vil  i  Reglen  opnaas  ved 
Indtagelsen  af  10—20  Gram.  Omtrent  de  samme  Doser 
giver  man  af  Natronsaltet.  Som  Efterkur  bruges  i  en  Uges 
Tid  daglig  2—3  Gram  af  Syren.  Store  Doser  f.  E&.  paa 
5  Gram  givet  2  Gange  daglig  ere  langt  mindre  virksomme. 

De  øvrige  Former  af  revmatiske  Affektioner,  den  kro* 
niske  og  subakute  Revmatisme  i  Muskler  og  Led,  Arthritis 
deformans  o.  s.  v.  paavirkes  i  langt  ringere  Grad  eller  endog 
siet  ikke  af  Salicylsyren*).  Derimod  foreligger  der  Medde- 
lelser om  gunstige  Resultater,  ved  « revmatiske*  akute  Nev- 
ralgier,  ogWunderlich  har  i  et  Tilfælde  af  Tetanus  rheu- 
maticus  opnaaet  Helbredelse  ved  denne  Behandling.  løvrigt 
foreligger  der  for  faa  Iagttagelser  til  at  fælde  en  sikker  Dom 
om  Syrens  Virksomhed  lige  over  for  disse  Sygdomsformer> 

Foruden  ved  den  speciflke  Indvirkning  paa  Gigtfeberen 
udmærker  Salicylsyren  sig  ved  sin  Evne  til  at  formindske 
Legemsvarmen  under  Feber,  i  hvilken  Henseende  kun  Kininet 
kan  konkurrere  med  den.  Enkelte  Iagttagere  ville  vel  ogsaa 
frakjende  Salicylsyren  denne  Virksomhed,  men  de  positive 
Resultater  i  denne  Retning  ere  saa  talrige,  at  man  ikke  kan 
tro  Andet,  end  at  Undtagelsestilfældene  bero  paa  en  uheldig 
Maade  at  anvende  Midlet  paa,  og  da  navnlig  paa  Brugen  af 
altfor  smaa  Doser.  Forfatterne  have  selv  anvendt  det  sali- 
cylsure Natron  (som  de  udelukkende  bruge)  i  en  Mængde 
Tiltælde  af  de  forskjelligste  Former  af  Febere,  saaledes  ved 
Pnevmonier,  Pievriter,  Ftisis,  Tyfus  o.  s.  v.  og  fundet  den 
temperaturnedsættende  Virkning  i  det  mindste  lige  saa  stærkt 
fremtrædende  som  ved  Kininbehandlingen.  Ligesom  det 
salicylsure  Natron  overhovedet  bør  foretrækkes  for  den  rene 
Syre  til  indvortes  Brug,  saaledes  gjælder  dette  særligt  lige 
over  for  den  tyfoide  Feber,  hvor' Syrens  irriterende  Indvirk- 
ning paa  Fordøjelseskanalens  Slimhinde  betinger  en  Ulempe, 
som  undgaas  ved  Anvendelsen  af  SalteL  De  lette  Forgift- 
ningssymptomer, Øresusen,  Svimmelhed,  Kvalme  og  Bræk- 
ning, som  Salicylpræparaterne  kunne  fremkalde,  kunne  ikke 
afgive  nogen  Kontraindikation  mod  Brugen  af  disse  Midler, 
da  jo  Kininet,  som  man  ellers  vilde  være  henvist  til,  frem- 
kalder aldeles  tilsvarende  Symptomer,  naar  det  gives  i 
større  Doser.    Det  Samme  gjælder  ogsaa  om  den  mer  eller 


')  Smlgn.  Ugeskr.  for  Læger  3dje  Bække  XXIV  S.  420. 

Red. 
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mindre  rigelige  Sved,  som  disse  Midler  i  Reglen  fremkalde 
kort  efter  indtagelsen. 

Efter  alle  Erfaringer  indtræder  Temperaturformindskelsen 
hurtigere  efter  Salicylsyren  end  efter  Kininet;  i  Reglen  plejer 
der  kun  at  bengaa  2— 3  Timer,  inden  en  betydelig  Nedgang 
i  Temperaturen  kan  konstateres.  Dette  betinger  en  afgjort 
Fordel,  selv  om  end  Temperaturkurven  igjen  stiger  hurtigere, 
medens  Defervescenseo  varer  længere  ved  Kininbehandlingen. 
En  yderligere  Fordel  synes  Salicylsyren  at  frembyde  derved, 
at  den  antipyretiske  Virkning  ikke  i  saa  høj  Grad  som  ved 
Kininet  er  knyttet  til  de  naturlige  Remissionstider,  saaledes 
al  den  ogsaa  bliver  tydeligt  fremtrædendi,  naar  Midlet  ind- 
tages under  Exacerbationsperioden. 

En  væsentlig  Ulempe  ved  Salicyl  præparaterne  vilde  det 
være,  hvis  den  Paastand  skulde  vise  sig  begrundet,  at  de 
særligt  disponere  til  Udviklingen  af  Kollaps  gjennem  en 
Svækkelse  af  Bjærtets  Kraft,  Der  foreligger  saaledes  Med* 
deleiser  om  Kollaps  ved  Pnevmonier  og  Svækkelse  af  Djær-* 
tets  Virksomhed  ved  Tyfus;  Forfatterne  have  imidlertid  selv 
set  Temperaturen  ved  Tyfus  gaa  ned  til  35,8%  uden  at  der 
viste  sig  Tegn  til  Kollaps.  Men  selv  om  den  paagjældende 
Paastand  skulde  vise  sig  rigtig,  vilde  der  jo,  ret  beset,  deri 
kun  ligge  et  yderligere  Bevis  for  Salicylsyrens  antipyretiske 
Evner;  som  bekjendt  optræder  der  undertiden  ogsaa  ved 
den  spontane,  pludselige,  kritiske  Temperaturformindskelse 
Symptomer  paa  Kollaps.  For  at  undgaa  disse  ved  Salicyl- 
syrebehandlingen maa  man  naturligvis  iagttage  visse  For- 
sigtighedsregler. Paa  Tider,  da  der  kan  ventes  en  kritisk 
Temperatnrformindskelse  (f.  Ex.  ved  Pnevmonier),  skal  man 
give  mindre  Doser,  og  det  Samme  gjælder  ogsaa  lige  over 
for  svagelige  Individer,  hvor  Bjærtets  Kraft  i  og  for  sig  ikke 
er  betydelig.  Overholdes  disse  Regler,  vil  man  næppe  have 
Moget  at  befrygte  i  denne  Henseende,  og  forholder  dette 
sig  saa,  kommer  Salicylsyren  til  at  staa  lige  saa  hejt  i 
Rækken  af  de  antipyretiske  Lægemidler  som  Kininet. 

Med  Hensyn  til  Anvendelsesmaaden  anbefale  Forfatterne 
at  følge  de  samme  Regler  som  ved  Kininbehandlingen,  o;  at 
give  større  Doser  paa  én  Gang,  bedst  paa  de  Tider,  da 
Temperaturen  plejer  at  gaa  ned  af  sig  selv,  altsaa  om  Afte- 
nen, helst  noget  sent,  da  Virkningen  indtræder  hurtigere 
end  ved  Kininet.  Som  Antipyreticum  anvendes  af  Syren 
2-— 6  Gram,  af  det  salicyisure  Natron  4*-.8  Gram,  givet  i 
2  Portioner  med  ^4 — */«  Times  t\1ellemrum. 
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Oh  Afføiugssidleraes  fystokgiske  Virlaiuiger. 

(Efter  Dr.  L.  Brieger  i  Breslaa.  —  Arcb.  f.  exp.  Pathol.  a.  Pharmakol.  1878). 

Kuodskaben  om  Maaden,  hvorpaa  de  forskjellige  Afførings- 
midler  virke,  8laar  just  ikke  paa  noget  højt  Trin,  skjøndt 
disse  Midler  jo  netop  høre  til  de  mest  brugte  og  paallde- 
ligste.  Selv  i  Eladziejewski^s  Afhandling,  der  dog  er  den 
bedste  og  mest  udtømmende  om  dette  Æmne  i  den  nyere 
Tid,  blive  mange  Punkter  ubesvarede,  hvorfor  Forf.  gjerne 
efterkom  Prof.  Cohnheim*s  Forslag  om  ad  experimentel 
Vej  at  bidrage  noget  til  dets  Løsning. 

De  forskjellige  Muligheder,  som  kunne  ligge  til  Grund 
for  den  kunstige  Forøgelse  af  Tarmudtømmelserne,  ere  oftere 
omhandlede.  Her  skal  blot  mindes  om  Li e hig* s  Teori 
om  den  rent  fysiske  £ndo8mose,  G.  Schmidt*8  Lære  om 
Transsudationen  og  i  Modsætning  til  denne  de  af  Thi  ry, 
Schiff,  Aubert,  Buchheim,  Wagner  ogRadziejewski 
anstillede  Forsøg,  af  hvilke  det  synes  at  fremgaa,  at  hverken 
Transsudationen  eller  Sekretionen  er  forøget,  men  at  kun 
den  paaskyndede  I^eristaltik  driver  det  vandrige  Indhold  saa 
hurtigt  igjennem  Tarmene,  at  Resorptionen  ikke  faar  Tid 
til  at  udfolde  sin  fulde  Virkning.  Det  frembyder  en  almin- 
delig funktionel  Interesse  at  afgjøre,  om  her  overhovedet 
finder  en  TrauRsudation  Sted,  og  da  paa  hvilken  Maade, 
eller  en  Forøgelse  af  Sekretionen.  Der  haves  jo  Exempler 
nok  paa  Lægemidlers  Virkning  paa  Afsondringerne:  Spyt- 
floddet  ved  Kviksølvkurene,  de  urindriVende  Midler,  den 
utvivlsomme  Indflydelse  af  bitre  Midler  paa  Afsondringen  af 
Mavesaften  gjøre  det  a  priori  i  det  mindste  ikke  usandsyn- 
ligt at  anttige,  at  man  ogsaa  maatte  kunne  fremkalde  en 
forøget  Afsondring  af  Tarmsaft  fra  de  paagjældende  Kjertier. 
Transsudation  kan  tænkes  at  komme  i  Stand  enten  ved  at 
det  meget  saltholdige  Tarmindhold  osmotisk  tiltrækker  Vand, 
eller  ved  at  Veneblodets  Bortstrømning  hindres,  medens  Til- 
førselen af  Blod  til  Venerne  er  normal,  eller  ved  at  der 
opstaar  en  Betændelse,  der  afgiver  et  frit  Exsudat  ind  i 
Tarmen.  Ogsaa  More au*s  Forsøg  ere  af  ham  selv  og  Andre 
opfattede  som  en  forøget  Sekretion,  om  det  end  bliver  noget 
dunkelt,  hvorledes  netop  Gjennemskæringen  af  Nerver  kan 
fremkalde  forøget  Afsondring;  men  at  Afsondringen  af  Tarm- 
saften staar  i  et  Afhængighedsforhold  til  Nervesystemet,  er 
meget  sandsynligt,  og  den  afførende  Virkning  af  visse  Ge- 
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mytsindtryk  kuooe  ikke  forklares  paa  aaden  Maade;  naar 
Aogsten  fremkalder  Taarer  og  sætter  Nyrerne  i  en  livlig 
Virksomhed,  kao  man  ikke  bestride  MulighedeD  af,  at  den 
ogsaa  gjennem  Reflex  kao  fremkalde  Afsondring  fra  Tar- 
mens Kjertier. 

Men  til  at  antage,  at  en  aktiv  eller  passiv  Hyperæmi 
som  Følge  af  Afføringsmidlerne,  skulle  kunne  føre  til  Trans- 
sudation,  er  der  saa  meget  mindre  Grund  som  alle  sygelige 
Clrkalationsforstyrrelser  i  Underlivet  jo  ikke  føre  til  tynd- 
flydende Stoludtømmelser,  men  til  Bugvattersot,  der  netop 
ofte  modarbejdes  ved  Afføringsmidlerne. 

Den  i  og  for  sig  lidet  indbydende  Undersøgelse  af  Ud- 
tømmelserne havde  ikke  været  meget  taknemlig  for  Rad- 
liejewski,  og  Thiry*s  sindrigt  udtænkte  Tarmfistel,  som 
skaffede  os  Kundskaben  om  den  faktiske  Tilværelse  af  den 
hidtil  meget  betvivlede  Tarmsaft,  havde  med  Hensyn  til  Af- 
føringsspørgsmaalet  kun  givet  negative  Resultater.  Porf. 
benyttede  derfor  More au*s  simple  og  nøjagtige  Metode,  paa 
hvilken  Laudes  Brun  ton  nylig  havde  henledet  Opmærk- 
somheden, og  kan  derefter  i  fuldt  Maal  bekræfte  dennes 
Resultater.  Han  foretog  en  længere  Række  Forsøg  med 
store,  kraftige  Hunde  og  gik  frem  paa  følgende  Maade: 
Efter  at  have  sultet  i  to— tre  Dage  for  at  Tarmen  kuode 
blive  saa  tom  som  mulig,  blev  Dyret  bedøvet  ved  MorQu,  og 
Bugbulen  aabnedes  i  Midtlinien  ved  et  4  Ctro.  langt  Snit 
nedenfor  Navlen;  det  fremtrængende  Net  blev  slaaet  tilbage 
og  saa  stor  en  Del  som  muligt  af  Tyndtarmen  trukken 
frem.  Det  fremtrukne  Stykke  af  Tarmen  blev  udbredt  paa 
et  med  lunkent  Vand  fugtet  Klæde  og  ombundet  ved  begge 
Ender,  og  i  Nærheden  af  hver  Ligatur  blev  der  gjort  et  lille 
Indstik,  hvorefter  Tarmen  rensedes  fuldstændig  lor  Slim  og 
de  næsten  uundgaaelige  Bændelorm  ved  at  indsprøjte  Vand 
af  37  °  Varme.  Efter  at  den  sidste  Hest  af  Vand  var  fjærnel 
ved  lempelige  Strygninger,  bleve  Saarene  syede  sammen,  og 
det  isolerede  Stykke  af  Tarmen  deltes  ved  to  Ligaturer  i 
tre  Dele,  hver  af  20'-25Ctm.*s  Længde;  i  de  to  Endeafsnit 
anbragtes  ved  en  Pravaz*s  Sprøjte  de  forskjellige  Afførings- 
midler, hvis  Virkning  skulde  undersøges,  medens  det  mid- 
terste Stykke  blev  uberørt  for  Kontrollens  Skyld.  Alt  dette 
roedtog  omtrent  10  Minutter,  derefter  bieve  Dyrene  løste  og 
heniaa  i  Morfmdøsen  i  Forsøgsværelset«  De  bleve  endelig 
dræbte  ved  Kloroform  eller  et  Slag  paa  Hovedet,  i  Reglen 
4^/9  Time,  nogle  ogsaa  5,  7,  16  Timer  efter  Forsøgets  Be- 
gyndelse. 
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Forsøgenes  Resultater  sammenfattes  saaledes: 

Salte. 

Paa  to  Hunde  indsprøjtedes  i  den  ene  Tarmslynge  en 
Va  pCt.  Opløsning,  i  den  anden  en  1  pGt.  Opløsning  af 
Sulphas  magnesicus,  paa  to  andre  tilsvarende  Opløsninger 
af  Chioretum  natricum.  Samtlige  Tarmslynger  fandtes  ved 
Forsøgets  Slutning  tomme  med  bleg,  normal  Slimhinde; 
disse  svage  Opløsninger  af  Middelsalte  bleve  alt- 
saa  ligefrem  opsugede.  Efter  Indsprøjtning  af 
5  Gram  af  en  20  pCt.  Opløsning  af  Sulphas  mag- 
nesicus  fandtes  de  paagjældende  Slynger  stedse 
fuldstændig  fyldte  med  lysegul,  tynd,  alkalisk  Vædske, 
hvori  svævede  Slimljavser;  disse  opløstes  ved  Natronlud,  og 
ved  Tilsætning  af  Eddikesyre  i  Overskud  fældedes  et  fnokket 
Bundfald.  IVIed  ko^'t  Stivelse  og  Rørsukker  gav  Vædsken 
efter  P/aTime  i  15°  Varme  den  Trommer'ske  Reaktion, 
medens  Kontrolvædskerne  ikke  øvede  nogen  reducerende 
Virkning.  Uden  Tilsætning  viste  den  med  Ealilud  og  svovl- 
surt Kobberilte  kogte  Tarmvædske  den  samme  violette  Farve, 
som  Thi  ry  og  Quincke  beskriver  for  den  gjennem  Fistler 
erholdte  Tarmsaft.  Raat  Fibrin  opløste  sig  ved  Varmen  i 
Tarmvædsken  i  Løbet  af  12  Timer,  hvorimod  kogt  Fibrin  og 
Bønseæggehvide  ikke  paavirkedes.  Ogsaa  heri  stemmer  da 
den  under  Indflydelsen  af  svovlsurt  Magnesia  afsondrede 
Tarmsaft  overens  med  den  af  Thiry  beskrevne.  Ved  Mikro- 
skopet saa  Forf.  talrige  Slimlegemer  indhyllede  i  en  mucin- 
holdig  Grundsubstans  og  løse  Epithelceller,  men  ingen  røde 
Blodlegemer.  Slimhinden  var  stedse  bleg  og  frembød  iutet 
Sygeligt. 

Efter  Indsprøjtning  af  2  Gram  af  en  50  pCt.  Opløsning 
af  Sulphas  magnesicus  samlede  sig  23,5  Gram  Vædske  med 
de  nys  beskrevne  Egenskaber  og  af  Vægtfylde  1025^1030; 
efter  4  Gram  fandtes  32  Gram  Vædske. 

Laxantia. 

Til  Forsøgene  anvendtes  Galomel,  fnf.  sennæ,  Inf.  sennæ 
corop.,  Pulv.  rad.  rhei,  Aloe,  Gummi  gutta  og  01.  ricini  i  for- 
skjelligeMæn^^der.  Uden  Undtagelse  fandtes  Tarmslyn- 
gerne tomme,  stærkt  sammentrukne,  og  de  indbragte 
Stoffer  fandtes  udbredte  over  den  hele  Strækning  af  den  ikke 
I  mindste  Maade  betændte  Slimhinde.  Vandet  i  de  indsprøj- 
tede Masser  blev  altid  fuldstændig  opsuget,  hvorimod  Ricinus- 
olien var  tilstede  i  sin  hele  Mængde ;  heller  ikke  kunde  fint- 
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revet  Zinnober,  som  i  to  Forsøg  var  blandet  med  Olieo, 
eflervUes  i  Cbyluskarrene,  de  nærliggende  Lymrekjerller  eller 
Brystgangen.  Saavel  ad  Exklusionens  Yej  som  ved  den  Om* 
stfipndighed  al  Midlerne  dannede  et  Overtræk  over  hele  den 
stærkt  sammentrnkne  Slimbinde  nodes  man  da  til  at  antage, 
at  de  saakaldte  Laiantia  virke  alene  ved  en  forøget  Peri- 
Btaltik,  hvorimod  Middelsallene  virke  baade  ved  at  tiltrække 
Vand  og  fremkalde  en  forøget  Afsondring  af  Tarmsaft  fra 
Ejertierne,  altsaa  ikke  ved  en  simpel  Transsudalion  alene. 

Orasliea. 

De  med  Rrotonolie  og  Extr.  colocyntb.  anstillede  Forsøg 
viste,  at  smaa  Doser  maa  paralleliseres  med  Laxantia,  hvor- 
imod større  fremkalde  en  Betændelse  med  blodigt  Exsudat 
og  forøget  Afsondring  fra  Kjertierne. 

ilyferglftilBg  vel  Mni,  En  tU  et  eterre  Antal  Individer  ndbredt 
BlyforgiflDing  i  Paris  har  for  nylig  vakt  en  Ikke  ringe  Opsigt.  Til- 
fældene optraadte  samtidig  hos  66  Personer,  som  boede  I  Nærheden  af 
Pare  Honceau,  Paris;  disse  Patienter  kom  under  Dr.  Ducamp*s  Behand- 
ling; det  er  rimeligt,  at  mange  flere  have  været  angrebne,  men  have 
søgt  Hjælp  bos  andre  Læger.  Ducamp  lod  Prof.  G  a  b  1  e r  og  Dr.  M  o u ta  r  d- 
Martln  se  nogle  af  Patienterne,  og  de  vare  enige  om,  at  der  forelaa  en 
Blyforgiftning.  Først  undersøgte  man  uu  Drikkevandet,  men  det  blev 
fundet  at  være  npaaklageligt ,  Vinen  fik  de  Syge  fra  forskjellige  Steder, 
og  hver  af  de  hjemsøgte  Familier  havde  sin  Urtekræmmer;  derimod  kom 
man  efter,  at  paa  to  Undtagelser  nær  fik  Patienterne  Brød  fra  den 
samme  Bager,  og  disse  to  Undtagelser  tjente  end  yderligere  til  at  for- 
stærke Beviset,  idet  de  netop  havde  spist  paa  en  Restavration  og  dem 
selv  uafvidende  der  faaet  Brød  fra  det  mistænkte  Bageri.  Ved  at 
gjennemgaa  den  sunde  Del  af  sit  Klientel  fandt  Ducamp,  at  Ingeo 
ilk  Brød  fra  den  omspurgte  Bager.  Det  stod  saaledes  klart,  at  Brødet 
Tar  Sygdomsaarsagen,  og  det  drejede  sig  nu  om  at  efterspore,  hvorledes 
det  var  bleven  forgiftet  At  Bageren  forsætligt  skulle  have  blandet  Bly- 
sukker ind  I  Melet,  kunde  Ikke  antages,  da  iian  selv  og  hans  Folk  vare 
heftigere  angrebne  end  de  fleste  af  Kunderne.  Nu  viste  det  sig  end- 
Tldere,  at  alene  Skorpen  var  giftig,  thi  en  Dame,  der  selv  havde  spist 
udelukkende  Skorpe  og  givet  sin  Pige  al  Krummen,  blev  meget  syg, 
medens  Pigen  slet  intet  fejlede.  Dette  førte  til  en  nærmere  Undersøgelse 
af  Ovnen  og  Forholdene  I  Bageriet,  hvorved  det  viste  sig,  at  Bageren 
fyrede  med  Træ  fra  gamle  Hose,  som  nyiig  vare  revne  ned  for  at  give 
Plads  for  den  nye  Avenue  de  TOpéra.  Dette  Træ  havde  tjent  som 
Panel  o.  s.  v.  1  de  gamle  Huse  og  var  overstrøget  med  et  tykt  Lag  Farve; 
det  var  tørt  og  brændte  fortræffeligt,  men  Farven  omdannedes  til  et  SIøt 
af  Blyllte,  som  naturlig  hang  fast  ved  Overfladen  af  Brødene.  De  Folk, 
som  børstede  Brødene,  vare  de  første  Offre,  idet  de  Indaandede  en  Del 
af  det  herved  løsrevne  Bly,  dernæst  Kunderne,  som  spiste  Skorpen. 

Ved  Suodhedsavtorlteternes  Foranstaltninger  blev  det  selvfølgeligt 
forbudt  Bagerne  at  bruge  Ved  fra  gamle  Bygninger,  ligesom  en  fuld- 
stændig Beretning  om  Forgiftningen  blev  oifentllggjort. 

(The  Lancet  den  3dje  November  1877.) 
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letssag.  DeD  kgl.  Landsoyer-  samt  HoN  og  Stadsret  afsagde  den 
26de  Februar  Dom  i  en  fra  Kjøbenhayns  Amts  søndre  Birks  Eitraret  indanket 
og  den  22de  November  f.  A.  her  i  Ugeskriftet  refereret  Sag,  som  var  an- 
lagt mod  en  praktiserende  Læge  for  ved  Uagtsomhed  at  have  forvoldt 
tvende  Børns  Død.  Da  Snndhedskoltegiets  Brklæring  gik  ud  paa,  at  det 
ikke  med  Bestemthed  knnde  siges,  om  Børnenes  Død  var  bevirket  ved 
den  indgivne  Morflnsaft  eller  ved  den  Lungeaffektion,  som  ved  Sektionen 
fandtes  at  være  tiistede  hos  begge  Børnene,  og  at  den  større  eller  mindre 
Sandsynlighed  af  den  ene  eller  den  anden  Dødsmaade  ikke  en  Gang  med 
tilstrækkeligt  siiikert  Grundlag  kunde  drøftes,  saa  fandt  Retten  ikke,  at 
der  var  Bevis  for,  at  Tiltalte  ved  sin  Uagtsomhed  var  bleven  Aarsag  til 
Børnenes  Død,  og  stadfæstede  derfor  Underretsdommen,  hvorved  han 
var  bleven  frifunden  for  Aktors  Tiltale  med  Paalæg  af  Aktionens  Om- 
kostninger, og  paalagde  ham  ligeledes  Aktionens  Omkostninger  for  Over- 
retten. 


Dødsfald  i  Udlandet  Fysiologien  har  i  forrige  Maaned  lidt  et  smerte- 
ligt Tab,  idet  den  udmærkede  Forsker,  Franskmanden  Claude-Bernard 
i  en  Alder  af  henved  65  Aar  bukkede  under  for  et  snigende  Onde,  hvis 
Betydning  man  først  erkjendte  kort  før  Katestrofen.  I  sin  Ungdom  fandt 
han  Støtte  og  Opmuntring  hos  sine  udmærkede  Lærere  Magen  die  og 
Ray  er.  Han  var  Medlem  af  det  franske  Académie  des  sciences  og  knyttet 
til  mange  udenlandske  videnskabelige  Selskaber.  Som  hans  Hovedfor- 
tjenester, der  ville  bevare  hans  Navn  fra  Forglemmelse,  skulle  her  nævnes 
Opdagelse  af  Bugspytkjertlens  Betydning  for  Fordøjelsen  af  Fedtstofferne, 
hans  Undersøgelser  over  Glykogen^t  I  Leveren,  Forsøgene  med  det  saa- 
kaldte  Sukkerstik  i  Hjærnen,  Undersøgelser  over  forskjelllge  Giftstoffer, 
navnlig  Kuraren.  Af  hans  litterære  Arbejder  fortjener  særlig  Gjenglvelsen 
af  hans  fortrinlige  Forelæsninger  at  fremhæves.  Hans  videnskabelige 
Interesser  holdt  ham  fjærnet  fra  politiske  Agitationer,  og  hans  ligefremme, 
beskedne,  lige  over  for  Ungdommen  opmuntrende  Væsen  gjorde  ham 
almindelig  afholdt. 

—  Ogsaa  fra  Amerika  meldes  et  Tab  for  Videnskaben  og  den  prak- 
tiske Lægekunst,  idet  Edmund  Peaslee,  en  af  Kirurgerne  ved 
New- York  Stats  Kvindehospital,  døde  den  21de  Januar  af  Lungebe- 
tændelse. Han  var  født  1814  og  beklædte  først,  fra  1840  af.  Lærer- 
poster i  Anatomien  og  Fysiologien;  som  Praktiker  udviklede  han  sig 
særlig  i  kirurgisk  Retning  og  var  navnlig  paa  Gynækologiens  Omraade 
en  højt  siLsttet  Avtoritet,  Ikke  mindst  fordi  hans  omfattende  Studier  i 
den  medicinsk-kirurgiske  Videnskab  befriede  ham  for  Ensidighed  og  lod 
ham  indtage  et  saadant  videnskabeligt  Standpunkt,  som  man  sjældent 
finder  blandt  de  amerikanske  Læger.  Iblandt  hans  Arbejder  nævne  vi 
•  Histologien  i  Forhold  til  Anatomien,  Fysiologien  og  Patologien*  (1857) 
og  som  det  betydeligste:  «0m  Ovariesvulster*  (1873).  I  Fjor  blev  han 
Præsident  for  American  gynæc.  Soclety. 


Takanee.  Ved  Kjøbenhavns  Kommunehospital  bliver  fra  Jlste  April 
d.  A.  en  Plads  ledig  som  Lægekandidat.  Antagelsen  sker  af  Hospitals- 
bestyrelsen  efter  Indstilling  af  Overlægerne  for  et  Tidsrum  af  2  å  2Vt  Aar. 

Med  Posten  er  forbunden  en  aarlig  Gage  af  500  Kr.,  fri  Bolig,  hvoaf 
Hospitalet  betaler  Skatter,  Brændsel,  Belysning  og  Opvartning,  hvorhos 


175 

den  TaglhaTende  Kandidat  paa  byer  af  Hospitalets  6  AfdeliDger  tillige 
erholder  Respisotng  om  MiddageD  paa  Vagtdagene. 

Ansøgninger  om  denne  Post,  indeholdende  de  fornødne  Oplysninger 
i  Henhold  til  de  Bestemmelser  angaaende  Kandidattjenesten,  som  ere  be- 
kjendlgjorte  1  Ugeskr.  for  Læger,  3dje  Række  XV,  1873,  Nr.  1,  Indleyeres 
paa  Forstanderens  Kontor  i  Kommunehospitalet  inden  den  15de  d.M. 


Ordeaadektrttlener.  Under  1ste  Marts  ere  Professor  ved  Kjøbenbayns 
Universitet,  Overaccoocbeur  ved  den  kgl.  Fødsels-  og  Plejestiftelse  i  KJø- 
benhavn,  Medlem  af  det  kgl.  Sundhedskoilegiam  Dr.  med.  S.  A.  N.  Stad- 
fe  Id  t,  samt  Distriktslæge  i  Slagelse  L.A.Hasse  og  Distriktslæge  i 
Grenaa  S.  A.  Steeoberg  allern.  udnævnte  til  Riddere  af  Dannebrog. 


Orenlft  trer  SjgdtmiW)  Dadifidd  tg  Fidaiør  I  EJaWahaTi, 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  1  Ugen  til  den  26de  Febraar  anmeldt 
738  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  615  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  36,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Hals  syge  12,  Strubehoste  2,  Kighoste  9,  Faaresyge  23,  gastr.  Feber  30» 
tyf.  Feber  3,  exantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  21,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  81,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  231,  Grippe99 
Lungebetændelse  20,  Halsbetændelse  76,  akut  Ledderevraatisme  24.  andre 
Farsoter  12  (Øjenbetændelse  3,  Zona  1,  Nældefeber  2,  Stomatitis  2, 
Skurv  1  og  Erytem  3  Tilfælde);  desuden  Gonorré  68,  venerisk  Saar  15, 
erhvervet  Syfllla  15,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  16,  Drankergalskab  6, 
Brændevinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Store  Heiliggejststræde,  Fredensgade 
og  Landemærket. 

Af  de  anmeldte  21  Blodgangstilfælde  ere  de  16  fra  Almindelig 
Hospitals  Lemmeafdeling,  nemlig  1  Mand,  14  Kvinder  og  1  Barn^  1  fra 
Nikolaj  Arbejdsbus  og  4  fra  Byen. 

Dødsfaldenes  Antal  er  101.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  12 
(Kighoste  1,  tyf.  Feber  1,  Blodgang  4,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  4, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  akut  Ledderevmatisme  1);  Blodfor- 
giftninger 1;  konstitutionelle  Sygdomme  27  iLungesvindsot  15); 
voldsomme  Dødsaarsager  5  (Selvmord  2);  Dannelsesfejl  3;  lo- 
kale Organsygdomme  41;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  10  (Tæring  hos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  166  (97  Drenge,  69  Piger);  Dødfødte  4. 

Mildt  Vejr  med  nordvestlige  Vinde.  Natten  mellem  den  25de  og  26de 
en  Tordenbyge  med  Sne  og  Hagl. 

1  St.  Petersborg  er  i  Ugen  tU  9de  Februar  anmeldt  118  Dødsfald  af 
tyf.  Feber  og  63  af  exant.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 


Mentone, 

PENSION  DU  NORD, 
dansk  JPønHanat. 

Klimatisk  ViDteropholtissted  for  RekonvalesceDter  DaTolig 
efter  BrystsygdoiDine  ( LitgebeUMMklae ,  BMikkb,  iatair^ 
ktikwui),  for  IrjsUjge^  Sigt-  og  Herresfage.  PeDsionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  BéiiggeDtied. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere AptCeker  I.  Schjødte^  Adelgade  116,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med: 

Luftpuder,  Isposer  og  Isslanger. 
Gummitøj  og  Guttaperkapapir  til  Omslag. 
Klyster-,  Moder-,  Næse-  og  Øjendouche« 
Syede  Gummilærreds-  og  støbte  Gummihandsker. 
Elastiske  Strømper,  Knæ-  og  Ankelstykker. 
Klyster-,  Moder-,  Næse-  og  Øjensprøjter. 
Drænerør  og  Varmeflasker. 

B.  Kiltendarff, 
Østergade  Nr.  9. 

I  April  Maaned  agter  jeg  at  nedsætte  mig  som  Læge 
i  Tbissinghus  paa  Mors.  JøLliniling. 

Paa  C  A.  Beitieb  Forlag  er  udkommet: 

Set  mekaniske  Misforhold  under  Fødslen 

og  dets  Behandling. 

Forelæsninger  over  Fødselslæren,  holdte  ved 
Kjøbenhavns  Universitet  1870—71 

af 
Dr.  K  Stadfeldt, 

Professor  ved  UDiversitetet. 
Pris:  6Kr. 


Bianco  Lonei  Bogtrykkeri.    C.  A.  Reltieli  ForUf 


mølMkMB.  i.li.lM«al8I& 


Ugeskrift  for  Læger. 

3'J«  Række  XXV.  Nr.  12.  13. 


wiBBmmesmmamimsamBBmmKamBmm 

Redigeret  af  Dr.  f .  liMe. 

saBsstsssassaBBammmssssmmm 


ladhold:  Trailitr:  P«  tjtnk  Fikr  i  B*f«M.  Iiirj  Thiapiii:  IMUIiiic 
af  ftihUr  i  Mwn  tf  Mtfiik«  IiiliMiilg.  linier:  JHkfnfmj  mtm 
Ukå  é  Iknlini  m  MWrtntaiMii  HåM.  lUiniillriiiifNWia  Iv  tebi 
Inpv  liB^aii  bÉir  tf  fnlMM  In.  åkM  ag  BåwwMln.  kl  mC- 
ciMb  Mikål  i  IjakMkan.    Innict  aw  SjiiiMt,  DaéW  h  MéK  i  ^Ni- 


A(  prakL  Læge  Trantaer. 


1  Ziein886D*s  Handbuch  der  ipeciellen  Pathologie  und  The* 
rapie  Band  II  behandler  Professor  Liebermeister  lorek* 
tioossygdommene.  Han  henregner  til  disse  de  Sjrgdomme, 
om  hvilke  man  véd  eller  i  det  mindste  tror  at  maatte  an* 
tage,  at  de  opstaa  ved  Infektion  med  særegne  ejendomme- 
lige Giftstoffer )  der  adskille  sig  fra  sædvanlige  Gifte  ved 
onder  gnnstige  Forhold  at  kunne  reproduceres  og  formere 
sig  i  ubegrænset  Maal.  Ved  de  allerfleste  Infektionssyg- 
domme ere  de  Giftstoffer,  der  fremkalde  dem,  endnu  ube- 
kjendte;  man  slutter  sig  til  deres  Existens  og  EJenlAomme- 
ligheder  af  deres  Virkninger,  nemlig  de  Sygdomme  de  frem- 
kalde. Det  mest  ejendommelige  ved  Infektionssygdommene 
er  deres  Specificitet ,  som  ytrer  sig  ved,  at  den  samme 
Sygdom  altid  og  under  alle  Omstændigheder  ene  og  alene 
betinges  af  den  samme  Sygdomsaarsag.  Medens  Forkølelse 
kan  fremkalde  forskjellige  Sygdomme,  vil  Mæslingegift  altid 
kun  fremkalde  Mæslinger,  Koppegift  Kopper  o.  s.  v. 

Disse  Sygdomme  kunne  vel  finde  gunstige  Betingelser 
i  uheldige  hygiejniske  Forhold  men  ikke  frembringes  af 
disse,  først  naar  den  speciflke  Sygdomsaarsag  træder  til, 
opstaar  Sygdommen  og  finder  da  en  gunstig  Jordbund  til  at 
brede  sig  i. 

34J«  Sakkt.  254e  114. 


-» 


..-    a  ?^ci8k  Syg- 

•^ujr  i   en    af  en 

..:3«jii  Masmet  op- 

-rzc  L<?f etne.    Uao 

Mia£a^i«&e,  mias- 


TT  -X-  X  >  '  -.    >-r»  Skarlagensfeber, 

^        ~      .  ^      -jfs  E>i:teriiis,  Snive, 

.»..-    J  eacorré.  Syfilis, 
•*^-.jninf   kunne   over- 
_  -^:■f,  og  Smilsloffet 
^    T^-i  tlecfor  deo   Or- 
'  -^         -  --a  -i^:   k:krakteristiske 

i       "•      ■ '  .k  ui.£^tiuiuiD  al  gjen- 


«*•*••  "^*  ^  >ia  Bj  kan  frembringe 


.^;^..i,::T:ene.      Srailsloffet 
I  jea*^er  ikke  at  opiagea 


'*"  ^  -^^?-*5  Kolera,  Abdomi- 

^.  I  cu  t*:*T  og  Pesl.     Ved 

"!  -I      ni«  Cleo  opslaar  kuo, 

^  .    .  x!-tf  :■-  éin,  og  Giflen  maa 

».  jtf-^*^'  -3  ncrofor  Legemel, 
_"IiJ«ia  I  *l  U^^niei  <^en  op- 


<  ai- u- iT;r.L.i5  fremhæves  føl- 

-V  i..-x  c.ra:^  fra  Persoo  til 

..  ^:  c^a  k^a  wJ,  at  en  Syg- 

'     j./  jLitr:  fr*  en  aJ  At»doramaI- 

....u.:^  o.vxnr^ke  Stoller  frem- 

,    -..rr  vie  en  *un5ii^  Jordbund 

.    .^  iS.i>  .<i^i.    PaaelSted, 
....  *,^.;:.f  Sj^'domme«!  kun 
.  .^.  .*-^;  r.fiis  el  Med,  kan 
..      .;^c  k.rrLe  kunne  bevare 
, ...  ^f  I f geniet,  naar  gunstige 
"4^*^  .^.u.e  T.d  kan  være,  er 
^\  ^x^  HKirel  lang,   i  Lighed 
\„,.  x:irx*  .uve  Organismer  og 
..-^  «^i>oraiiske  Tyfuslilfælde, 
•fekiion  med  Tyfuskim 
Iler  gjennem  Drikke- 
fuskim  i  Sif,   bliW 


i    « 


.\^MeJDi5ke  F«ni:ui.  *i   2»e-!.    ur  i:  -^.uh 
'     til    m  EpÉfig-aiL.     ri4ia.u^iiiifriiti'i   v 

ne   er  i  Kcctn-f«  ^  E^i«itai.fr.  trv\  '^»^i 
Mier  til  ned  Ocas^n  tj  Æxjitiixiai   a!  T'TUi.    ii 

'iv'ide  eod  de«  »Ure  Aa^ta^a«  «ai  <.r^^.«»  i^nu:.'^.  ^»»r  or 
pna  Landet  eo  fla»-ua  St?s«  f.r  T>"iff.  v:  -t'.r-- 
hTori  Sjgdommctt  er.  nics  f^fn  P-^C'  i.  «e  tr*'.  m!.^  *r  mii 
skelisl  ook  9t  te  en  11^1^*71«  i»?**^^  i^^'-Hr  .7ijb»* 
ogsaa  saa  sjKtdeat  fir  m  Lier.eiv  ae  flOiiaie*.  i-^««'  ^ft- 
tienterne  ere  blefvc  soi.-teoif.  y.<  C'^  s»«r^i  aUi<i 
Ikke  at  have  fsret  i  Bersriar  c^pc.  /k  "za  Ju.-t  .  c*i.^ 
eo  Tjfaspatieot.  Der  fin*:««  4<faa  <.'.-^  Tl  vj*.  1  .r  -Oe 
JjygicJDiskc  FoiHold  ere  aaa  »*i:e.  al  t,.\i  f4i  :•*  -.^'.*^.  « 
Sygdomoien  vilde  brede  «ir.  ■»c  t.\*  r  i*z.  ^:tr  ai  'A^TwmA« 
ti)  den  første  Paiienc  Ex  rkiatart  El»^:•^«  '•e.'^ia  fea^i^e 
jeg  for  el  Pir  Aar  siden,  idM  en  »iz  D'-tiix  i.-i  i#n  i.-ta 
til  et  fattigt  Basmandshos,  h\mr  aaa  ba  bk^  ~  acif^  ■ 
samme  Hus,  h%or  Seafseoe  vare  i  2  A.ko«er  «£  ^iaiwrai 
ikke  til  al  lokke  op.  SkjøDdt  DreDf^n  var  6ir2ei  baaf^ 
angrebeD,  i  4  Uger  lar  heu  lild,  o>:  sk|#odi  a«ic  L^laii* 
melserDe  gik  ovilkaarligt  i  Sengen ,  biev  dog  ingen  i  Bnset 
smittet,  hvor  sikkert  alle  Forhold  vare  saa  ugunstige  som 
iBulif!t,  saa  at  det  sknlde  synes  al  direkte  Smilte  ncppc 
kande  undgaas. 

Da  Bogense  Bys  Sundhedsforhold  i  det  Hele  ere  gon- 
stige,  bar  det  altid  undret  mig,  at  her  saa  byppis  herskede 
Tyfus.  Jeg  har  derfor  undersøgt  Forholdet  nærmere  og  skal 
i  det  Følgende  fremsætte  de  Resnltatvr,  jeg  er  kommen  til, 
som  synes  mig  i  hej  Grad  at  støtte  Teorien  om  Tyfuskim. 
Forinden  skal  jeg  give  en  kort  Beskrivelse  af  Byen  i  hygi- 
ejnisk Henseende,  henvisende  til  medfølgende  hort,  hvor 
Højdeknrveroe  ere  afsatte  efter  Generalstabens  Opmaaling. 

Bogense  By  ligger  ved  Kattegattet  paa  den  vestlige  og 
sydlige  Skraaning  af  en  Bakke,  der  hæver  sig  isoleret  op 
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y^å  Contagium  forstaar  Liebermeister  en*  specifik  Syg- 
doiDsaarsag  (KraDkheitserreger),  som  opstaar  i  en  af  en 
specifik  Sygdom  lidende  Organisme,  hvorimod  Miasmet  op- 
staar udenfor  og  uafhængig  af  et  forben  sygt  Legeme.  Ban 
inddeler  <]erefter  infektionssygdommen«  i  kontagiese,  mias- 
matiske  og  mtasmatisk-kontagiøse. 

Til  kontagiøse  regner  han  Mæslinfrery  Skarlagensfeber, 
Ropper,  Vakcinesygdom,  exautematisk  Tyfus,  Difterilis,  Snive, 
Miltbrand,  Hundegalskab,  virulente  Saar»  Blennorré,  Syfilis, 
Pyæmi  og  Puerperalfeber^  Disse  Sygdomme  kunne  over- 
føres ved  Berøring,  direkte  eller  indirekte,  og  Smitstoffet 
kan  under  gunstige  Forhold  ogsaa  leve  udenfor  den  Or- 
ganisme, der  har  frembragt  det,  men  det  karakteristiske 
er^  at  Smitstoffet  ikke  har  noget  Udviklingsstadium  at  gjen- 
nemgaa  udenfor  Legemet,  inden  det  paa  ny  kan  frembringe 
Sygdommen. 

Ren  miasmatiske  ere  Malariasygdommene.  Smitstoffet 
existerer  her  udenfor  Legemet  og  behøver  ikke  at  optages 
i  en  Organisme,  for  at  reproduceres. 

Til  de  miasmatisk- kontagiøse  regnes  Kolera,  Abdomi- 
naltyfus.  Dysenteri  og  rimeligvis  gul  Peber  og  Pest.  Ved 
disse  kommer  Giften  vel  udenfra,  men  den  opstaar  kun, 
naar  et  sygt  Legeme  leverer  Kimen  til  den,  og  Giften  maa 
rimeligvis  gjennemgaa  et  Udviklingsstadium  udenfor  Legemet, 
inden  den  kan  fremkalde  Sygdommen  i  et  Legeme,  den  op- 
tages i. 

Under  Ætiologien  af  Tyfus  abdominalis  fremhæves  føl<- 
gende.  Sygdommen  overføres  aldrig  direkte  fra  Person  til 
Person,  opstaaer  aldrig  spontant  men  kun  ved,  at  en  Syg-> 
domskim  er  tilstede,  som  er  udgaaet  fra  en  af  Abdominal- 
tyfus  lidende  Patient.  Porraadnede  organiske  Stoffer  frem- 
kalde ikke  Sygdommen  men  frembyde  en  gunstig  Jordbund 
for  Tyfuskimen  til  at  formere  og  udvikle  sig  i.  Paa  et  Sted, 
der  hidtil  har  været  fri  for  Tyfus,  opstaar  Sygdommen  kun 
ved  at  indføres;  har  der  derimod  været  Tyfus  et  Sted,  kan 
den  pludselig  dukke  op  igjen,  idet  kimene  kunne  bevare 
deres  Livskraft  i  lang  Tid  udenfor  Legemet,  naar  gunstige 
Betingelser  ere  tilstede.  Hvor  lang  denne  Tid  kan  være,  er 
uvist,  men  den  maa  antages  at  være  meget  lang,  i  Lighed 
med  hvad  der  er  Tilfældet  med  andre  lave  Organismer  og 
herved  kan  mange  af  de  enkelte  sporadiske  Tyfustilfælde, 
der  saa  hyppig  forekomme,  forklares.  Infektion  med  Tyfuskim 
kan  ske  gjenaem  den  indaandede  Luft  eller  gjennem  Drikke- 
vandet.     Ikke  enhver,   som   oplager  Tyfuskim  i  sig,   bliver 
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derfpr  syg;  for  at  Tyfoisygdommeo  skal  komme  til  Udbrud, 
maa  Kimene  træffe  en  Jordbund,  der  er  egnet  for  dem. 
Kun  faa  Mennesker  angribes  flere  Gange  af  Tyfus,  saa  at 
man  maa  antage,  at  de  gunstige  Betingelser  for  Kimene 
mangle,  naar  Legemet  én  Gang  har  gjennemgaaet  Syg- 
dommen. Ligesom  der  saaledes  behøves  en  individuel  Dis- 
position bos  et  Menneske,  for  at  han  skal  angribes  af  Syg- 
dommen, saaledes  maa  der  være  en  lokal  Disposition,  navnlig 
uheldige  hygiejniske  Forbold,  et  Sted,  for  al  Sygdommen 
skal  blive  til  en  EpidemL  Inkubationstiden  er  i  Reglen 
2-^3  Uger,  sjælden  kortere  eller  længere. 

Dette  er  i  Korthed  de  Resultater,  Prof^  Liebermeister 
kommer  til  med  Hensyn  til  Ætiologien  af  Tyfus,  og  denne 
Teori  synes  mig  langt  bedre  at  forklare  de  fleste  Tyfustil- 
fælde end  den  ældre  Anskuelse  om  direkte  Smitte.  Der  er 
paa  Landet  en  saadan  Skræk  for  Tyfus,  at  ethvert  Hud, 
hvori  Sygdommen  er,  skyea  som  Pesten,  og  det  ofte  er  van- 
skeligt nok  at  faa  en  Tyfussyg  passet.  Derfor  lykkes  det 
ogsaa  saa  sjældent  for  os  Landlæger  at  opdage,  hvor  Pa- 
tienterne ere  blevne  smittede,  idet  de  næsten  altid  erklære 
ikke  at  have  været  i  Berøring  med,  ja  end  ikke  i  Hus  med 
en  Tyfuspatient.  Der  findes  ogsaa  ofte  Tilfælde,  hvor  de 
hygiejniske  Forhold  ere  saa  slette,  at  man  skulde  vente,  at 
Sygdommen-  vilde  brede  sig,  men  hvor  den  dog  indskrænkes 
til  den  første  Palient.  Et  eklatant  Exeropel  herpaa  havde 
jeg  for  et  Par  Aar  siden,  idet  en  syg  Dreng  blev  ført  hjem 
til  et  fattigt  Husmandsbus,  hvor  han  laa  med  7  andre  i 
samme  Hus,  hvor  Sengene  vare  i  2  Alkover  og  Vinduerne 
ikke  til  at  lukke  op.  Skjøndt  Drengen  var  meget  haardt 
angreben,  i  4  Uger  var  helt  vild,  og  skjøndt  alle  Udtømi- 
metserne  gik  nvilkaarligt  i  Sengen ,  blev  dog  ingen  i  Huset 
smittet,  hvor  sikkert  alle  Forhold  vare  saa  ugunstige  som 
muligt,  saa  at  det  skulde  synes  at  direkte  Smitte  næppe 
kunde  undgaas. 

Da  Bogense  Bys  Sundhedsforhold  i  det  Hele  ere  gun- 
stige, har  det  altid  undret  mig,  at  her  saa  hyppig  herskede 
Tyfus.  Jeg  har  derfor  undersøgt  Forholdet  nærmere  og  skal 
i  det  Følgende  fremsætte  de  Resultater,  jeg  er  kommen  til, 
som  synes  mig  i  bøj  Grad  at  støtte  Teorien  om  Tyfuskim. 
Forinden  skal  jeg  give  en  kort  Beskrivelse  af  Byen  i  hygi- 
ejnisk Henseende,  henvisende  til  medfølgende  Kort,  hvor 
Højdekurverne  ere  afsatte  efter  Generalstabens  Oprøaaiing. 

Bogense  By  ligger  ved  Kattegattet  paa  den  vestlige  og 
sydlige  Skraaning  af  en  Bakke,   der  hæver  sig  isoleret  op 


180 


OTer  det  omgiveode  flade  Land,  Til  begge  Sider  af  ^yen 
findes  gammel  Strand,  inddæmmet  1817  og  1819,  aaa  at 
Byen  tidligere  laa  paa  en  Halvø,  kun  forbanden  med  Fast* 
landet  ved  en  smal  Strimmel  Jord  imellem  Skovvejen  og 
Odense  Landevej.  Paa  Bakkens  højeste  Punkt,  28  Fod, 
ligger  Kirken  og  Torvet,  herfra  er  Faldet  stejlt  mod  Vest, 
hvor  Afstanden  til  6  Fods  Højdekurven  kun  er  300  Alen, 
mindre  stejlt  mod  Syd,  hvor  Afstanden  til  denne  er  c.  600  Alen. 
Imod  Øst  er  Skraaningen  meget  jævnere.  Mod  Kattegattet 
er  der  en  brat  Skrænt,  som  Havet  stadig  underminerer,  saa 
at  Kirkegaardftn  maa  beskyttes  ved  en  Stendæmning  for- 
neden. Dels  gjeonem,  dels  sydlig  og  vestlig  om  Byen  løber 
en  Bæk,  der  følger  Bakkens  Fod  og  optager  alt  Spildevand 
og  Afløb  fra  Byen;  dens  Løb  vil  senere  nærmere  blive  be* 
skreven.  At  Kirkegaarden  ligger  paa  det  højeste  Punkt  i 
Byen,  har  ikke  vist  nogen  skadelig  Indvirkning,  idet  der  ikke 
findes  nogen  større  Sygelighed  omkring  den,  og  selv  temlig 
nær  liggende  Brønde  have  godt  Vand.  Formodentlig  virker 
den  bratte  Skrænt  mod  Havet,  som  en  naturlig  Dræning  for 
Kirkegaardens  Vaod,  der  derved  ikke  faar  Lejlighed  til  at 
følge  Sliraaningen  ned  over  Byen.  Jordbunden  er  i  det 
Bele  fast  Ler  eller  Grus  og  Sand,  og  selv  den  lavere  syd- 
lige Del  af  Byen  ligger  paa  nogenlunde  god  Grund.  Om 
Grundvandet  end  her  forhindrer  i  at  grave  Kjældere,  kunne 
Busene  dog  ingenlunde  siges  at  være  fugtige.  Beliggen- 
heden paa  den  stejle  Skraaning  mod  Syd  og  Vest  giver  fri 
Adgang  for  Sol  og  Lys,  og  den  næsten  stadige  Blæst  fra 
BaveC  bringer  livlig  Luftveiel  i  Stand.  Husene  ere  i  det 
Bele  ikke  overfyldte  med  Beboere,  og  om  der  end  hist  og 
her  ere  uheldige  Forhold  med  Latriner,  Svinestier  og  Mød- 
dinger, ligesom  ogsaa  eokelte  Haandværker  og  Fabrikker 
jævnlig  bringe  ilde  Lugt,  er  Renligheden  næppe  mindre  her 
end  i  andre  Byer.  Det  stærke  Fald,  Gaderne  have,  gjør,  at 
alt  Spildevand  og  Aflnb  hurtig  føres  bort  til  Bækken  og 
derfra  til  Stranden,  saa  at  det  ikke  faar  Lejlighed  til  Stille- 
staaen.  Hertil  hjælper  at  en  hel  Gade,  Østergade,  og  en 
Del  af  Adelgade  er  bleven  forsynet  med  underjordisk  Kloak- 
ledning med  Stikrør  ind  til  de  enkelte  Gaarde  og  Nedløbs- 
brønde,  saa  at  Rendestenene  her  kun  føre  Overfladevandet. 
Drikkevandet  er  vel  ikke  meget  rigeligt  tilstede,  men  Vandet 
er,  paa  enkelte  Steder  nær,  ret  godt,  naar  da  ikke  Bæk- 
vandet benyttes,  som  aldeles  ikkq  egner  sig  dertil  og  vel 
ogsaa  sjældnere  bruges.  Skjøndt  der  vel  findes  mange  Fa- 
milier, der   maa  leve    tarveligt   for   at   slaa   sig  igjennem, 
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fiodes  der  dog  ikke  nogen  egentlig  Nød,  i  al  Fald  ikke  af 
den  'Art|  der  i  store  Byer  er  saa  gunstig  for  Ddviklingen  af 
amitsonime  Sygdomme. 

Det  synes  saaledes  som  om  Byen  i  det  Hele  roaa  siges 
at  ymte  ret  heldigt  stillet  i  hygiejnisk  Benseende,  desmere 
maa  man  nndre  sig,  naar  der  hvert  Aar  indfinder  sig  Tyfns 
her,  som  jævnlig  bliyer  til  Epidemi.  For  at  se,  om  dette 
virkeljg  er  Tilfældet  og  i  bejere  Grad  end  i  andre  Byer 
nnder  lige  Forbold,  har  jeg  søgt  nejagtigere  Oplysninger, 
da  det  blotte  Skjøn  om  et  saadaot  Forhold  kan  bedrage. 
Selv  har  jeg  kun  Erfaring  herom  siden  1 867 ,  da  jeg  be- 
gyndte at  praktisere  her,  men  af  Sygehnsprotokollen  ses 
det,  at  der  siden  1858,  da  Sygehuset  oprettedes,  kun  har 
været  3  Aar,  nemlig  1861,  1863  og  1866,  hvoringen  Tyfus- 
patient fra  Byen  bar  været  indlagt.  I  Reglen  indlægges  dog 
kun  Tjenestefolk  paa  Sygehuset,  og  ved  at  undersøge  afdøde 
Læge  Bache*8  Jouroalbøger  viser  det  sig,  at  der  ogsaa  i 
disse  3  Aar  bar  været  adskillige  Tyfuspatienter  i  Byen.  I  de 
sidste  20  Aar  har  Byen  altsaa  intet  Aar  været  fri 
for  Tyfus.  Først  1871  sondres  der  i  Lægernes  aarlige 
Indberetninger  mellem  Land  og  By,  jeg  kan  derfor  ikke  op- 
lyse Antallet  af  Syge  for  de  tidligere  Aar  undtagen  1864. 
Siden  1871  har  det  aarlige  Tal  af  Tyfus  og  gastriske  Febere, 
der  paa  de  tidligere  Lister  slaas  sammen  og  først  fra  1876 
optælles  særskilt,  her  i  Byen  været. 


1871  ...  24 

1875  ...  35 

1872  ...  41 

1876  ...  10 

1873  ...  16 

1877  ...  29  til  1ste  Oktober. 

1874  ...  15 

Der  har  altsaa  1  disse  7  Aar  været  4  større 
Epidemier,  desuden  var  der  i  1864  mindst  56  Patienter 
og  jeg  véd,  at  der  ogsaa  i  1868  var  en  større  Epidemi,  f 
knap  7  Aar  har  der  saaledes  været  170  Patienter  paa  et  Ind- 
byggerantal af  henved  2000,  men  for  at  se,  hvor  vidt  dette 
Tal  kan  siges  at  være  stort  i  Forhold  til  Folketallet,  maa 
det  sammenlignes  med  det  øvrige  Land,  Kjøbstæderne  og 
især  de  fynske  Byer,  som  maa  antages  at  være  stillede 
nnder  nogenlunde  lige  Forbold.  Folketallet  1870  lægges  til 
Grund  og  da  der  ikke  er  udarbejdet  Medicinalberetning  for 
1876,  maa  jeg  alene  holde  mig  til  Aarene  1871 — 75.  i 
disse  fandtes  i  hele  Kongeriget  61,188  Tilfælde  af  Tyftis 
og  gastriske  Febere,  hvilket  for  en  Befolkning  af  c.  1,800,000 
giver  6,8  pro  mille.   Tages  hele  Aarrækken  1867 — 75  ad* 
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kommer  samme -KvotieDt,  daa  at  denne  kan  antages  at  vfere 
iemlig  konstant.  For  samtlige  Provinskjøbglttder  med 
ennefolkning  af  omtrent  240,000  og  el  Sygetal  14,11^0  bliver 
Kvotienten  11,8  pro  mille.  I  Fyns  Kjøbatnder  er  i 
den  samme  Tid  Forholdet  10,6  pro  mille,  men  de  enkelte 
Byer  ere  meget  forskjelligt  stillede,  og  naar  de  2  særligt 
uheldig  stillede  Byer,  Rndkjøbing  og  Nyborg,  ikke  med- 
regnes, vil  Forholdstallet  være  langt  gunstigere,  kun  8,8. 
Af  hvert  1000  Mennesker  angrebes  aariigt  i 

Rndkjøbing  18,6  Odense  9,6 

Nyborg  16,3  Svendborg  9,3 

Bogense     13,6  Kjerleminde  6,8 

11,7  Middelfart  4,4 

1 1 ,6  Ærøeskjøbing  3,9 

ses,  at  Bogense  er  uheldigt  stillet 
saavel  lige  over  for  hele  Landet  og  Kjøbstæderne  som  særlig 
over  for  de  fynske  Byer,  der  ligge  den  nærmest  og  ere  af 
lige  Størrelse.  Kjerteminde  bar  saaledes  kun  halvt  saa 
mange,  Middelfart  kun  en  Tredjedel  af  Tilfældene  i  Bogense. 
Hvad  Aarsagen  til  den  høje  Kvotient  for  Rudkjøbing  er,  véd 
jeg  ikke;  i  Nyborg  skyldes  den  store  Sygelighed  formentlig 
Fæstniogsgravenes  Fyldning  og  Infektion  af  Drikkevandet. 
Antallet  af  Syge  steg  der  pludselig  i  1875  til  242  o^  i  1876 
til  312,  medens  det  i  tidligere  Aar  varierede  mellem  30  og  75. 
Det  synes  rimeligt,  at  der  o^saa  for  Bogenses  Vedkom- 
mende maa  findes  en  lokal  Aarsag  til  den  forøgede 
Sygelighed. 

Mediclnailisterne   for  Bogense  By    udvise  af  Tyfus  og 
gastriske  Febere: 


Faaborg 
Assens 

Del  vil  heraf 


1871 

1872 

1873 

1874 

1876 

1876 

1877 

1871^75 

1871-77 

1864 

laouar  .  . 

1 

1 

2 

1 

4 

4 

Februar.  . 

1 

1 

1 

1 

4 

4 

Marts  .  .  . 

1 

1 

1 

April  .  *  . 

• 

1 

2 

1 

3 

4 

1 

Maj  .  .     . 

1 

2 

1 

1 

4 

3 

Jani    .  .  . 

3 

3 

1 

4 

3 

2 

3 

14 

19 

2 

Juli  .... 

10 

3 

3 

2 

3 

5 

11 

21 

37 

12 

Avgust  .  . 

6 

11 

3 

2 

15 

9 

37 

46 

21 

Septbr.  .  . 

1 

9 

3 

10 

5 

23 

26 

11 

Oktbr.    .  . 

2 

7 

3 

1 

2 

15 

15 

1 

Notbr.   .  . 

3 

1 

4 

4 

4 

Decbr.    .  . 

34 

3 
41 

1 
16 

15 

35 

10 

29 

4 

4 

1 

Som  .  . 

131 

170 

56 
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Det  falder  strax  i  Øjnene,  %i  TilfsldeDe  toer  ere  hyp- 
pige i  SoDiinertDaanederDe  og  tildeU  i  Efteraaret.  Ved  at 
uoderaøge  dette  Forhold  for  hele  Landet  roaa  vi  gaa  ud  fra 
det  Femaar  1871 — 76,  hvorom  Beretoiog  haves.  Tilfældeoe 
fordeiea  aaaledes: 


Daclr.-F«kr.     lul— ftj. 

M-l?|uL 

cMpl.  ^^  n9fB. 

Decbr.  1871— Decbr.  1872 
Becbr.  1872— Decbr.  1873 
Decbr.  1873— Decbr.  1874 
Decbr.  1870— Decbr.  1875 

2233 
2682 
2438 
2701 

2178 
2625 

2783 
2669 

3759 
3225 
3534 
4323 

4046 
2558 
3320 
4744 

Sum  .  .  . 
ProccDtvii  .  .  . 

10054 
20,8 

10255 
20,e 

14841 

29.6 

14668 
29.4 

1    samme    Tidsrum    var   i  Fyns  Sjøbstæder  Tilfældene 
fordelte  saaledes: 

Decbr.— Febr.    Marts— Maj.    JudI— Avg.    Septbr.— Decbr. 


314  26b  752 

Procentvis       10^4  13,1  36,8 

I  samme  Tidsrum  for  Bogense: 

10  5  53 

Procentvis         9,8  4,7  50,0 

For  Aarene  1871—77  for  Bogense: 

12  9  102 

Proeentvls         7,1  5,3  60,0 

Sammenstilles  disse  Tal  procentvis 

Hele  Landet.    F>ua  KJøbstøder* 

Decbr.— Febr.  20,a  15,4 

Marts— Maj  20,6  13,1 

Juni-Avgust  29,8  36,8 

Septbr.— Novbr.  29,7  34,7 


710 
34,7 

39 
36,0 

47 
27,6 

Bogense.    Dogenae. 
9,8  7,1 

4,7  5,8 

50,0        60,0 
85,0        27,6 


vil  det  fremgaa  af  dem,  at  Tyfus  for  bele  Landets  Vedkom- 
mende ingenlunde  kan  siges,  at  være  en  udtalt  Sommer- 
sygdom, idet  Overvægten  af  Sommer  og  Efteraar  kun  er 
ringe.  Hvorledes  det  stiller  sig  for  hele  Landets  Kjøbstæder 
kan  jeg  ikke  oplyse,  da  Medlcinalberetningerne  intet  inde- 
holde herom.  For  Fyns  Stifts  Kjøbstæder  er  Overvægten  for 
Sommer  og  Efteraar  vel  betydelig  større  men  dog  ikke  saa 
stor  som  for  Bogense  Bys  Vedkommende,  hvor  alene  Halv- 
parten af  TiinBldene  falde  paa  Sommormaanederne,  og  for 
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hele  Perroden  1871 — 77  er  Forholdet  esdou  stMkere  ud- 
talt. Det  synes  derfor  rimeligt,  at  der  i  Bogense  maa 
findes  en  lokal  Aarsag  til  Tyfus,  som  netop  be- 
gynder at  virke  ved  Sommerens  Begyndelse.  Denne 
tror  jeg  at  have  funden  i  Bybækken,  som  Jeg  derfor  skal 
omtale  noget  nærmere. 

,  Bækken  udspringer  omtrent  %  Mil  oppe  i  Landet,  har 
ikke  ret  stor  Vandmængde  men  driver  dog  3  Vandmøller, 
de  2  nederste  ved  Dnderfaldsvand,  da  Faldet  kun  er  ringe. 
Fra  den  sidste  Mølle,  Kappelsmøllen,  løber  Bækken  c.2000  Alen, 
indtil  den  naar  den  første  Gaard  i  Byen,  dog  ikke  i  Uge 
Retning  men  dannende  2  Enæ,  dens  Bredde  varierer  her 
fira  7 — 8  Fod,  og  dette  Stykke  er  tildels  reguleret.  Strøm- 
hastigheden er  ikke  ret  stor,  da  Faldet  kun  er  ringe.  Fra 
den  første  Gaard  løber  Bækken  i  en  Bue  uden  om  Busene 
paa  højre  Side  af  Adelgade  (ved  Indkjørselen  fra  Odense 
Landevej),  indtil  den  naar  Adelgade  og  skærer  denne  i 
vestlig  Retning.  Denne  Strækning  c.  360  Alen  lang  er  af 
meget  forskjellig  Bredde,  idet  Bækken  snart  udvider  sig  til 
14  &  16  Fod,  snart  indsnævres  til  8  &  10  Fod.  Den  løber 
her  først  langs  med  en  Tømmerplads  og  Bave,  senere  tæt 
op  til  Bagbygningerne,  hvis  Fundamenter  paa  det  sidste 
Stykke  nærmest  Adelgadebroen  tildels  danne  den  ene  Side 
af  Bækken,  medens  den  anden  er  stensat  langs  en  Spadsere- 
vej. Dnder  Adelgade  løber  Bækken  i  en  Stenkiste  af  kun 
4  Fods  Bredde,  derpaa  mellem  Busene  og  i  en  Bue  langs 
med  og  igjennem  Baverne,  der  høre  til  Busene  paa  Adelgades 
søndre  Side,  omtrent  paralel  med  Gaden  i  c.  100  Alens  Af- 
stand, indtil  den  gjennem  en  anden  Stenkiste  udmunder  i 
Bavnebassinet.  Denne  Strækning  er  c.  1000  Alen  lang, 
Bredden  4  Fod,  enkelte  Steder  endog  kun  d.  Allerede  det 
meget  bugtede  Løb  sinker  Vandets  Fart,  men  navnlig  skyldes 
dette  dog  den  ulige  Bredde,  idet  Vandet  nødvendig  maa 
opstemmes  paa  de  bredere  Steder.  Især  uheldig  er  det 
Stykke  langs  Skovvejen  fra  den  første  Gaard  til  Adelgade- 
broen, hvor  de  gjentagne  Udvidninger  og  Indsnævringer  ret 
ere  skikkede  til  at  standse  Vandet,  saa  at  Mudderet  kan 
faa  Tid  til  at  synke.  Bertil  kommer,  at  skjøndt  Bækken  her 
er  bredest,  er  den  tillige  dybest,  idet  Bunden  er  blod  tørve- 
agtig  og  ved  Oprensningen  kastes  op  med  Mudderet,  saa  at 
der  dannes  dybe  Buller,  hvori  dette  samtes.  Denne  Stræk- 
ning er  tillige  om  Sommeren  fuld  af  frodigt  voxende  Grøde, 
der  yderligere  standser  Vandets  Fart,  og  for  det  meste  hen- 
ligger her  en  Tømmerhandlers  Pompetræer.   Paa  Strækningen 
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fim  Adelgade  til  Stranden  er  der  slørkere  Fald,  og  da  Bsk- 
ken  her  tillige  er  tmal,'er  Vandets  Haetnrhed  ret  betydelig, 
aaa  at  her  ajælden  samles  Mudder »  da  Granden  tilmed  her 
er  last.  Jeg  har  prs? et  at  maale  Strømhastigheden  en  AfteUi 
hfor  der  yar  rigelig  Vand  og  ret  god  Fart  og  fonden  den 
hejst  forskjellig.  Nær  Udlebet  var  den  c.  60—60  Fod  t 
Mniottet,  samtidig  langs  Sliovtejen  kun  8  å  16  Fod  efter 
Bredden.  Ved  den  aarlige  Oprensniog  ses  da  ogsaa,  at 
Stykket  langs  Skovvejen  er  i  hø}  Grad  opfyldt  med  Mudder, 
medeos  der  kun  er  meget  lidt  fra  Adelgade  til  Stranden, 
nagtet  Bækken  paa  denne  Strækning  modlager  Vandet  fra 
Kloaken  og  hele  Tilløbet  fra  Byens  Rendestene. 

Medens  der  fra  hele  den  vestlige  Del  af  Adelgade  er 
stærkt  Fald  fra  Gaden  ned  mod  Bækken  omtrent  1  :  10,  er 
den  søndre  Del  af  Byen,  der  afskæres  af  Bækken,  uheldigt 
stillet,  idet  den  Hgger  meget  lavt  tildels  endog  under  Bæk« 
kens  Niveau,  saa  at  Grundvandet  her  let  kan  inficeres  fra 
del  slillestaaende  Vand  i  Bækken.  Ved  den  første  Gaard, 
adskilt  ved  en  Have  fra  de  andre,  ere  Terrænforholdeno 
igjen  noget  forandrede,  idet  der  er  Fald  fra  Forhuset  og 
Gaden  ned  mod  Bækken  indtil  c.  20  Alen  fra  denne,  hvor 
Terrænet  igjen  højner  sig  op  mod  Bækken,  saa  at  Spilde- 
vandet i  denne  Gaard  ikke  kao  føres  ad  i  Bækken,  roen 
løber  langs  denne  ud  i  Marken. 

Efter  saaledes  at  have  beskrevet  Bækkens  Løb  og  Ter- 
rænforholdene ved  denne  skal  jeg  gaa  over  til  at  vise,  at 
Tyfhstilfældene  væsentlig  følge  Bækkens  Løb.  For  at  undgaa 
Gjentagelser  vil  jeg  kalde  det  Stykke  af  Adelgade,  der  støder 
op  til  Bækken  langs  Skovvejen,  indtil  den  naar  Adelgade, 
Kvarteret  A,  Adelgades  søndre  Side  langs  Bækken  fra  Adel- 
gadebroen til  Stranden  Kvarter  B.  Adelgades  nordre  Side 
Kvarter  C.  Jeg  sondrer  denne  Side  af  Adelgade,  fordi  dens 
Beboere  dels  gjennem  Gjenbogaardene  dels  gjennero  4  offent- 
lige Vandgange  have  let  Adgang  tU  Bækken  og  benytte  dens 
Vand,  navnlig  til  Vadsk. 

Om  Aaret  1864  har  jeg  tilstrækkelige  Oplysninger,  men 
iøvrigt  kan  jeg  kun  holde  mig  til  Aarene  efter  1867,  hvor 
jeg  kjender  de  Syges  Bopæle. 

Siden  1867  har  der  paa  Sygehuset  ligget  47  Tyfus- 
patienter  fra  Byen.    Af  disse  vare  fra 

Kvarter  A 14 

—  B 17 

—  C 6 

Den  øvrige  By  •....•..••  •     8 
Uvist  hvor 7 
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De  7  6re  Haandværksftvende,  hvis  Logi  jeg  ikke  kjeader, 
af  Resten  40  have  altaaa  87*  boet  ved  BækkeD| 
kun  3  i  den  evrige  By. 

Paa  Sygehuset  indlægges  væsentlig  kun  Tjenestefolk, 
men  disse  have  netop  mange  Steder  deres  Kamre  i  Bag- 
bygniDgerne  ud  til  Bækken.  Naar  den  første  Gaard  i  Kvar- 
teret A  aldrig  har  haft  Tyfus,  til  Trods  for  at  den  ingen 
Brøod  har  men  altid  bruger  Bækvaod,  tilskriver  jeg  dette 
dels  de  ovenfor  omtalte  Terræn  forhold ,  at  Vaaningshuset 
ligger  højere,  dels  at  Tjenestefolkene  ligge  i  en  Sidebygning 
temmelig  langt  fra  Bækken,  der  her  ^jør  en  Krumning  uden 
om  Grunden,  dels  fornemlig  at  Bækken  her  endnu  ikke  er 
inficeret  med  Tyfuskim,  hvilket  forøvrigl  kan  ske,  hvis  der 
kommer  Tyfus  højere  oppe  langs  Bækken,  f.  Ex.  i  Møllerne«  At 
Bækken  iøvrigt  kan  være  Smiltebringer  ogsaa  til  andre  end 
dem,  der  bo  langs  den,  følger  af  at  Byeus  mest  befærdede 
Spadserevej,  Vejen  til  Skoven,  gaar  langs  denne  og  at  denne 
Vej  benyttes  af  Mauge  selv  i  den  lange  Tid,  undertiden 
14  Dage,  hvor  Mudderet  henligger  til  Tørring  og  (Jdduost- 
ning,  inden  det  bortkjøres,  hvorved  der  aitsaa  er  rig  Lej- 
hghed  til  at  indaande  Smitstoffet. 

Bvis  Liebermelster's  Teori  om  Tyfuskim  er  rigtig,  er 
det  rimeligt,  at  disse  i  Bækkens  Mndder  og  (Jrenlighed  ville 
finde  en  gunstig  Lejlighed  til  at  formeres  eg  udvikles,  samt 
et  heldigt  Opbevaringssted  fra  det  ene  Aar  til  det  andet. 
Det  vil  da  ogsua  være  rimeligt,  at  en  rigelig  Mængde  Tyfus- 
kim  ville  komme  for  Dagens  Lys,  naar  dette  Mudder  op- 
renses. Vi  bør  derfbr  unders4)ge,  om  Bækredsningen  efter- 
følges af  større  Epidemier,  idet  vi  erindre,  at  Sygdommen 
først  bryder  ud  2->3  Uger  efter  at  Smitstoffet  er  optaget, 
samt  at  selve  Rensningen  varer  2  Dage,  og  Mudderet  ofte 
henligger  længe,  inden  det  bortkjøres. 

Tiden  for  Bækr^nsningen  har  jeg  funden  at  være: 

1864  den  16de  Juli  1874  den  6te  Juli 

1871  den   19de  Juni  1875  den  12te  Juli 

1872  sidst  i  Maj  1876  den  15de  Maj 

1873  den  7de  Juli  1877  den  26de  Jtlni. 

Paa  nedenstaaende  Liste  over  de  her  i  Byen  indtrufne 
Tilfælde  af  Tyfus  og  gastrisk  Feber  har  jeg  til  lettere  Over- 
sigt anbragt  et  Mærke  ved  den  Maaned,  hvori  Bækken  er 
renset.  Af. disse  8  Aar  er  der  4,  alle  med  et  større 
Antal  Syge,  hvor  Bækreosningens  Indflydelse  tyde- 
ligt ses  nemlig  1864,  1871,  1875  og  1877.      Alle  disse 


187 


4  Aar  er  Baakkeo  r«Daat  i  eo  varm  Maaned  og  i 
dem  alle  bar  SygdommeD  en  større  Udbredelse.  187Q 
renses  Bækken  i  en  koldere  Maaoed  (Maj),  der 
kommer   ingen    Epidemi.      Listerne   udvise,,  at   af  de 


1864. 

1871. 

1872. 

I87S. 

1874. 

1875. 

1876. 

1877. 

Janaar    .  .  . 

1 

1 

2 

■ 

Pebraar  .  .  . 

1 

1 

1 

1 

MarU  .... 

1 

AprU   .... 

1 

1 

2 

1 

Haj 

3 

« 

1 

2 

1 

Jnni 

2 

3* 

3 

1 

4 

3 

2 

S* 

Jnll 

12* 

10 

3* 

3* 

2» 

3* 

5 

11 

▲TgOflt    .   .   . 

21 

6 

11 

3 

2 

15 

. 

9 

Septbr.  .  .  . 

U 

1 

9 

3 

10 

5 

Oktober .  .  . 

1 

2 

7 

3 

1 

2 

NovbT.    .  .  . 

4 

3 

1 

Decbr.    .  .  . 

1 

3 

1 

TiJaaromeo 

56 

24 

41 

16 

15 

35 

10 

29 

10  Tilfælde  vare  kun  ét  Tyfus,  Resten  lettere  gastriske 
Tilfælde.  I  1872  er  Forholdet  særegent  og  meget  oplysende. 
Bækken  renses  i  Maj,  der  kom  nogle  faa  gastriske  Tilfælde 
i  Juni  og  Juli,  meo  i  Avgust  bliver  Sygdommen  meget  ud- 
bredt og  Tilfældeoe  alvorligere,  og  nye  Tilfælde  optræde  bele 
Aaret  ud.  i  iuii  bavde  vi  i  dette  Aar  en  usædvanlig  Varme^ 
efter  de  meteorologiske  Beretninger  endog  2^  over  Middel- 
temperaturen af  Juli  for  11  Aar.  I  denne  Maaned  blev 
der  opmudret  i  Bavnebassinets  inderste  Del,  og 
der  klagedes  meget  i  Adelgade  over  den  ilde  Lugt,  der  især 
om  Aftenen  dreves  op  i  Byen  med  Vestenvinden.  Hertil 
kommer,  at  Sygdommen,  der  ellers  plejer  først  at  optræde 
langs  Bækken  i  Byens  sydestlige  Del,  dette  Aar  begyndte 
fraStrandenaf. 

I  min  Praxis  alene  var  af  21  Tilfælde  efter  Juli  Maaned 

2  ved  Stranden, 

3  i  Adelgade  fra  Stranden  til  Torvegade, 
iu  i  Adelgade  fra  Torvegade  til  Østergade, 

4  i  Lillestræde  tæt  ved  Adelgade, 
2  lette  i  Skolen  paa  Torvet. 

Da  Bækken  udmunder  i  tiavi^ebassinet,  maa  Mudderet 
i  dennes  inderste  Del  kunne  indeholde  Tyfuskim, 
som  da  ved  Opmudringen  i  den  varme  Juli  førtes  op  ad 
Adelgade  med  Vesteovinden. 
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I  1873  er  der  kun  faa  Tiitelde,  men  BækrensDingens 
Indflydelse  tydelig. 

1874  Bynes  al  gjøre  en  Ondtagelse.  Tiirældene  vare 
kun  faa,  spredte  over  hele  Aaret  og  lette.  Saaledes  var  i 
min  Praiis  af  7  Tilfælde  kun  1  Tyfus,  i  Avgust  ved  Skov- 
vejen, Resten  gastriske  Pebere,  hvoraf  3  i  et  Hus  paa 
Adelgade. 

Allerede  heraf  synes  Rækrensniogens  indflydelse  mig 
bevist,  der  forekommer  vel  enkelte  Tilfælde'  i  Foraarsmaane* 
derne,  men  først  efter  Opmudringen  breder  Sygdommen  sig. 
Dette  vil  endnu  ses  tydeligere  ved  at  betragte  de  enkelte 
Epidemiers  Gang.  Først  siden  1877  er  min  Opmærksomhed 
vakt  for  dette  Forhold,  og  da  min  tidligere  Kollega  Larsen 
er  bortrejst,  og  hans  Journaler  ej  staa  til  min  Raadlghed, 
maa  jeg  nøjes  med  at  beskrive  Epidemierne  1875  og  1877. 
Desuden  kan  jeg  medtage  Aaret  1864,  idet  jeg  af  afdøde 
Læge  Baches  Jouroalbøger  og  hans  Indberetniog  til  Sund- 
hedskollegiet  for  1864  har  fiiaet  et  tydeligt  Billede  af  denne 
Epidemi,  som  Bache  allerede  den  Gang  tilskriver  Bækken. 
1  1875  indtraf  et  enkelt  Sygdomstilfælde  i  Februar,  i  Juni 
og  Juli  kom  1  Tyftis  og  flere  lette  gastriske  Tilfælde  til, 
i  Alt  5.  Bækken  rensedes  den  12te  Juli  under  2  Dages 
Begn,  og  Mudderet  heniaa  oVer  8  Dage.  I  Slutningen 
af  Juli  angrebes  et  Barn  i  Præstegaarden ,  og  i  Avgust 
tilkom  15  Patienter,  hvoraf  9  langs  Bækken,  5  paa 
Adelgades  nordre  Side,  I  i  Forstaden.  1  September  an* 
grebes  endvidere  10,  hvoraf  6  langs  Bækken,  1  paa  Adel- 
gades nordre  Side  og  1  paa  Østergade,  de  tvendes  Bo- 
liger er  mig  ubekjendt.  1  Oktober  blev  2  syge,  1  ube- 
kjendt  hvor  og  1  i  Annagade,  og  i  November  Igjen  1  1 
samme  Gaard  paa  Østergade  som  den  i  September«  Af  27 
mig  bekjendte  Syge  boede  saaledes  i 

Kvarteret  A : 7 

—  B 10 

—  C 6 

Den  øvrige  By 4 

Af  medfølgende  Kort  ses,  hvorledes  Epidemien  ogsaa 
i  1877  følger  Bækken. 

I  delte  Aer  forekom  et  Par  lette  gastriske  Tilfælde  i  Maj 
og  Juni.  Den  bOte  Juni  angrebes  en  Dame  paa  Østergade, 
der  var  kommen  syg  hjem  fra  Svendborg,  hvor  hun  havde 
opholdt  sig  i  et  Bus,  hvori  var  en  Tyfuspalient.  Bækken 
rensedes  26de  Juni.     Juni  var  varm,  men  i  Slutningen  af 
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Maaoeden  iBdtraadla  ea  koldere  Periode  med  Regndage,  deo 
27de  og  30te  saml  I  Ble  og  2den  Juli,  hvorfor  det  0|h 
mudrede  delavie  beolaa  til  7de  Juli.  Fra  7de— 13de  Juli 
angrebes  4  Piger  i  Huse  langs  Bsklieo.  De  bavde  alle  kun 
Yæret  i  deres  Kondition  siden  Muj  og  vare  saaledes  ikke 
vænnede  til  de  skadelige  Indflydelser.  Senere  i  Juli  tilkom  7, 
i  Avgust  9  og  i  September  5.  Af  de  li  Patienter  i  Juli 
vare  8  fra  Buse  langs  Bækken,  I  fra  Adelgades  nordre  Side 
og  2  fra  Forstaden.  Af  de  9  i  Avgust  boede  5  langs  Bækken, 
1  i  Storstræde,  1  paa  Adelgades  nordre  Side  og  2  i  For* 
Bladen.  Af  de  5  i  September  vare  1  ved  Bækken,  1  fira 
Adelgades  nordre  Side,  1  fra  Forstaden  og  2  i  Lillestræde; 
den  ene  af  disse  sidste  var  bjemkommen  syg  fra  Landet 
Af  de  29  Tilfælde  ere  3  lette  i  Maj  og  Juni  mig  ubekjendte, 
endvidere  6  fra  en  lille  begrænset  Epidemi  i  2  Buse  i  For- 
ataden,  som  molig  ere  smittede  andetsteds.  Af  Resten  21 
ere  fra 

Kvarteret  A 4 

—  B 10 

—  C 3 

Den  øvrige  By 4 

hvoraf  2  hjemkomne  syge  fra  Landet.  Det  vil  tillige  ses, 
at  de  ferst  angrebne  Syge  næsten  alle  bo  ved  Bækken,  farsi 
senere  fremkomme  Tilfælde  i  den  øvrige  By. 

For  1864  fremhæver  Læge  Bache  udtrykkelig  i  sin  ind* 
beretning,  at  det  militære  Lasaret  i  Sliolen  paa  Torvet  ingen 
skadelig  Indflydelse  har  hafl,  hvorimod  en  begrænset  Epidemi 
paa  Østergade  maaske  skyldes  en  der  indkvarteret  syg  Officer, 
løvrigl  påaviser  han  Sygdommens  Forløb  langs  Bækken.  I 
April  og  Maj  kom  maoge  Flygtninge  fra  det  bombarderede 
Frederits,  4  af  dem  kom  syge  hertil.    En  boede  ved  Bavnen, 

1  i  Storstrædet,  1  paa  Torvet  og  ingen  af  disse  Steder 
bredte  Sygdommen  sig.  Den  fjerde,  hvis  Sygdom  var  tvivl- 
som, rimeligvis  snarere  nervøs  Overanstrængelse,  boede  i  et 
Bus  i  Kvarteret  A,  hvor  der  senere  kom  Sygdom,  dog  forst 
efter  2  Maaneders  Forløb  og  først  efter  at  Epidemien  var 
begyndt  i  Nabohusene.    Denne  begyndte  den  27de  Juni  med 

2  Tilfælde  i  et  Bus  i  Kvarteret  A,  og  efterhaanden  kom  der 
Tilfælde  i  alle  Busene  i  dette  Kvarter,  undtagen  i  den  tid- 
ligere omtalte  første  Gaard.  I  de  sidste  Dage  af  Juli  og 
navnlig  i  Avgust  tiltog  Antallet  betydeligt,  aftog  i  September 
og  Oktober,  indtil  der  i  November  kun  kom  nye  Tilfælde 
paa  et  Kalkværk  lidt  udenfor  Byen.  Bækrensningen 
sker  midt  i  JulL    Det  er  saaledes  rimeligt,  at  Epidemien 
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ogsaa  i  dette  Aar  ekyldeé  denne,  isi»r  naar  Heniyn  tages  tfl 
ét  Syges  Bopæle. 

Af  de  56  Patienter  vare  4   fra  Frederits,   Resten  vare 
fordelte  saah'des: 


Sum. 

Kvarter  A. 

B. 

C. 

Østergade. 

KallLværlK. 

Juni 

Pør8t  i  Juli   .  . 
Sidst  i*  Juli    .  . 

Avgust 

September  .  .  . 
OlLtober    .... 
November   .  .  . 
December   .  .  . 

2 
4 
8 
21 
11 
1 
4 
1 

2 
4 
5 
10 
1 
1 

3 
3 
3 

2 
4 

6 
3 

4 

1 

Det  vil  heraf  ses,  at  Epidemien  begynder  langs  Bækken 
først  senere  udbreder  sig  til  den  øvrige  By.  Af  52  Patienter 
staa  38  i  Forbindelse  med  Bakken ^  alene  fra  7  Huse  i 
Kvarter  A  kommer  22  Patienter,  og  alle  disse  Huse  støde 
tæt  op  til  den  Del  af  Bækken,  der  tidligere  er  bleven  be- 
tegnet  som  Arnested  for  Smitten.  Læ^e  Bnche  bemærker 
udtrykkelig,  at,  skjøndt  Torvet  beboes  aFSmaafamilier,  fandtes 
der  slet  ingen  Tyfustilfælde,  uagtet  der  var  mange  Tyfus* 
patirnter  i  Lasaretet  i  Skoleo.  1  de  1 1  Aar,  jeg  bar  været 
her,  har  jeg  kun  haft  nogle  faa  lette-  gastriske  Febere  paa 
Torvet  men  ikke  en  eneste  Tyfus.  Den  Del  af  Byen  hvor 
Tyfus  er  fremherskende ,  hører  netop  til  den  bedst  byggede 
Del,  som  væsentlig  beboes  af  den  bedre  stillede  Klasse, 
saa  at  de  hygiejniske  Forhold  dér  iøvrigt  maa  betragtes 
som  gode. 

Af  denne  min  Fremstilling  tror  jeg  fremgaar  med  stor 
Sandsynlighed,  at  de  større  Tyfusepidemier  her  i  Byen  skyldes 
Tyfuskim,  der  opbevares  i  Bækkens  Mudder  fra  det  ene  Aar 
til  det  andet  og  komme  frem  i  større  Mængde  ved  den  aar« 
lige  Oprensning  af  Bækken,  navnlig  naar  denne  sker  i  den 
▼arme  Aarstid. 

For  at  faa  denne  Sygdomsaarsag  hævet«  har  jeg  i 
Byens  Avis  givet  en  Fremstilling  af  hele  denne  Sag.  Baade 
i  Avisen  og  i  en  senere  afgiven  Erklæring  har  jeg  vist,  hvad 
jeg  tror  der  nødvendig  bør  gjøres.  Det  bedste  Middel  vil 
være  at  skaffe  Vandet  stærkere  Fart  og  forhindre  Mudderets 
Ansamling  ved  at  regulere  Bækkens  Løb,  navnlig  paa  det 
farligste  og  vanskeligste  Stykke  langs  Skovvejen,  hvor  det 
sikreste  vilde  være  at  indsnævre  Bækken  til  4  Alens  Bredde 
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og  Imgge  Bunden  og  Siderne  med  Brædder  eller  Beton* 
Sagen  har  efter  Amtets  Titskyndi^lse  været  forhandlet  i  By- 
raadet,  uden  dog  endnn  at  være  kommen  til  Afslutoing. 
Da  Udgifterne  til  en  Brædde-  eller  Betonbelægning  ville 
være  temmelig  etore,  vil  man  formodentlig  foreløbig  nejes 
med  at  faa  Tiden  for  Bækrensningen  henlagt  til  en  koldere 
Aarstid  og  bortskaffe  Mudderet  hurtigere  end  sædvanligt. 
Det  vil  da  vise  sig,  om  dette  vil  være  tilstrækkeligt  til  at 
forhindre  Tyfusepidemier  fra  at  optræde,  ellers  nødes  man 
vistnok  til  mere  indgribende  Foranstaltninger. 


Udfældning  tf  Fosfater  i  Blæren  og  fosfatiske 

Konkrenienter. 

(Efter  Sir  Henry  Thompsou.  —  The  Lancet  d.  12.  Jan.— ?.  Febr.  1878). 


Udfældning  af  Fosfater,  det  er  Fosforsyre  i  Forbindelse  med 
Kalk,  Magnesia  eller  Ammoniak,  i  forsk jelllg  Form  og  af 
forskjetlig  Struktur  flnder  ofte  Sted  i  Urinvejene,  navnlig  hos 
ældre  Mænd  og  giver  hyppigt  Anledning  til  alvorlige  og  lang«- 
varige  Tilfælde. 

I  det  overvejende  Flertal  af  Tilfælde  ere  de  fosfatiske 
Udfældninger  dannede  i  Blæren  selv,  i  langt  færre  komme 
de  fra  Nyrerne  som  amorfe  fosfatiske  Jordarter,  i  enhver 
Alder,  naar  den  afsondrede  Urin  er  alkalisk.  Lejlighedsvis 
kan  en  lille  fosfatisk  Sten  dannes  i  Nyren,  men  det  er 
ingenlunde  almindeligt,'  og  da  vil  man  i  Reglen  finde  en 
Rjærne  af  Urinsyre,  selv  om  den  er  lille;  den  fosfatiske 
Nyresten  er  altsaa  ikke  primær  men  skylder  sin  Oprindelse 
til  en  Irritation  af  Slimhinden  paa  Stedet  ligesom  den  under 
lignende  Forhold  i  Blæren  dannede. 

Her  haves  kun  de  fosfatiske  Udfældninger,  som  foregaa 
i  Blæren,  for  Øje;  de  spille  en  fremragende  Bolle  i  Blære- 
stenenes Historie,  og  skjøndt  der  ikke  kan  drages  nogen 
skarp  Grænse  imellem  fosfatiske  flUdfældniuKer«  og  fuldt 
udviklede  fosfatiske  •Sten*,  er  det  dog  i  mange  Henseender 
vigtigt  at  fastholde,  at  der  er  en  Forskjel  imellem  dem. 

Hos  ældre  Folk,  som  ere  nødsagede  til  at  udtømme  en 
stor  Del  eller  al  deres  Urin  ved  Hjælp  af  et  Kateter,  under- 
tiden ogsaa  under  andre  Forhold,  udfældes  ofte  Fosfater  i 
Blæren.      Disse  Fosfater  udtømmes  enten  som  graalig-hvidt 
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Sand  eller  Grus,  eller  de  holdes  tilbage  og  diooe  Kookre<» 
menter  af  SterrKlse  eom  en  Ært  eller  derover  og  kuDoe  i 
begge  Tilfalde  foraarsaKe  mere  eller  mindre  smertefuld  og 
hyppig  Vandladning.  Overlades  et  eaadant  Tilfælde  Ul  sig 
selv,  dannes  uundgaaellgt  en  fnsfatisk  Sten,  som  vil  naa  en 
betydeligere  Størrelse,  naar  den  ikke  fjærnes.  Ingen  Sten« 
dannelse  foregaar  saa  huriigt  som  den  fosfatiske.  Men  disse 
Udfældninger  skulle  fjærnes  i  deres  første  Begyndelse  ved 
Udskylning  af  Blæren  eller,  naar  dette  ikke  lykkes,  ved 
den  fladbladede  Litboklast;  jo  tidligere  dette  sker,  desto 
lettere  at  udfere  og  desto  gavnligere  for  Patienten,  men 
under  alle  Omstændigheder  bør  den  mekaniske  Pjærnelse 
finde  Sted,  førend  (Jdfældningerne  have  dannet  en  virkelig 
Sten.  Man  har  da  hver  Gang  Bevistbeden  om  at  have  fore- 
bygget Dannelsen  af  en  saadan,  og  selv  om  Lithoklastiken 
ikke  kunde  yde  mere  end  rense  Blæren  for  disse  Ronkre- 
menter,  vilde  den  alene  derved  hævde  sig  en  høj  Rang  i 
Kirurgien. 

Forebyggelsen  og  Behandlingen  af  den  sygelige  Tilstand, 
som  har  fremkaldt  Udfældningen,  bliver  en  anden  Opgave. 

Men  naar  de  udskilte  Fosfater  ikke  kunne  fjærnes 
ved  simpel  Udskylning  af  Blæren,  men  maa  knuses,*  og 
^ndnu  roere  naar  de  ved  at  overlades  til  sig  selv  uund- 
gaaeligt  føre  til  Dannelsen  af  Sten,  hvorfor  da  ikke  ligefrem 
betragte  dem  som  tiilærestent?  Herpaa  svarer  Forf.,  at  det 
for  at  bevare  et  klart  Begreb  med  de  forskjellige  Termini 
har  været  nødvendigt  at  søge  en  skarpere  Bestemmelse  af 
Begrebet  tSten«,  navnlig  efter  Stenknusningens  Indførelse. 
For  Tiden  mener  han,  at  Sagen  stiller  sig  saaledes:  enhver 
Stenmasse,  som  for  at  fjærnes  iMkræver  Anvendelsen  af 
Stensnittet,  bør  naturligvis  utvivlsomt  betegnes  som  tStent, 
men  ikke  enhver  Udfældning  af  Stenmasse,  som  kan  VjaitueB 
ved  Liihoklastik  bør  tillægges  dette  Navn.  Naar  Stenmassens 
Dele  have  et  løsere  Sammenhæng,  som  frossen  Sne  eller 
Mørtel,  vil  den  saaledes  vel  kunne  modstaa  den  mekaniske 
Virkning  af  en  Vandstrøm  eller  af  en  kemisk  Opløsning, 
her  vil  Knusningen  netop  fejre  sine  Triumfer,  skjøndt  Mas- 
sens fysiske  Egenskaber  ikke  beretlige  til  at  betegne  den 
med  Udtrykket  aSten*  saaledes  som  dette  Begreb  opfattes 
af  Kirurgerne.  Derimod  vil  Udtrykket  »cystofosfatisk  Koo- 
krement«  paa  den  ene  Side  udelukke  detalmindelige  uGrus«, 
bestaaende  af  Urinsyre,  oi^alsur  Kalk  og  de  enkelte  fosfatiske 
SteUi  som  stige  ned  fra  Nyren,  paa  den  anden  Side  alle 
baarde  Sten  af  Urater,  Oxalater,  Fosfater  eller  en  Blanding 
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af  disse,  som  ere  begyndte  som  Gros  og  senere  ere  voxede 
ved  nye  Aflejringer  i  Blæren;  det  vil  omfatte  alte  Fosfor- 
syrens Salte  med  Jordarter  eller  flygtige  Barer,  som  ere 
dannede  i  Blæren  og  udfældede  i  mere  eller  mindre  løs 
Sammenhæng  men  uden  at  besidde  den  Form,  Størrelse 
eller  Baardhed,  som  tilkommer  en  Sten. 

Heraf  følger  ligefrem,  at  den  simple  Fremgangsmaade 
at  Qæme  disse  cystofosfatiske  Konkrementer  ved  Knnsning 
ikke  maa  betragtes  som  en  Stenknusning;  det  vilde  være  at 
tillægge  den  en  større  Betydning  end  den  fortjener  og  give 
et  usandt  Billede  i  de  kirurgiske  Oversigter  i  flere  vigtige 
Retninger. 

Det  maa  her  fremhæves,  at  Dannelseu  af  de  nævnte 
Konkrementer  undertiden  optræder  som  en  Følge  af  Litho- 
klastik,  især  naar  Operationen  har  været  fulgt  af  en  betyde- 
ligere og  langvarig  Blærebetændelse,  ligesom  ogsaa  efter 
denne  Sygdom  uden  forudgaaet  Operation.  De  blive  ofte 
opfattede  som  Brudstykker,  som  Kirurgen  ved  den  nævnte 
Operation  har  ladet  blive  tilbage,  eller  som  en  Gjendannelse 
af  Stenen.  Deres  Opstaaen  nok  saa  hyppigt  efter  Fjærnelsen 
af  en  Urinsyre- Sten  som  efter  en  fosfatisk  afkræfter  i  mange 
Tilfælde  denne  populære  Opfattelse;  de  skyldes  i  Virkelig- 
heden en  Betændelse,  og  der  knytter  sig  en  ikke  ringe 
Interesse  til  den  Historie,  flere  af  dem  kan  opvise. 

Det  er  vel  bekjendt,  at  naar  ved  Prostatasvulst,  Atoni 
eller  Lamhed  Blæren  ikke  er  i  Stand  til  at  udtømme  sig 
ved  Naturen,  forandrer  den  saaledes  stadig  tilbageholdte 
Urin  efter  en  vis  Tid  sin  Karakter,  bliver  ofte  ildelugtende 
og  uklar,  med  andre  ^rd,  de  oprindelige  Elementer  have 
nndergaaet  en  Omændrmg,  og  der  er  optraadt  nye  organiske 
Produkter;  Urinstoffet  er  dekomponeret,  der  er  dannet  Am^* 
moniak,  den  fosforsure  Kalk  og  Magnesia  er  dekomponeret 
og  disse  Jordarter  udfældede;  herved  opstaar  Ammoniak- 
Magnesia  eller  Trlppelfosfat  saa  vel  som  nogle  tvebasiske 
Salte,  og  desuden  forekommer  altid  i  en  saadan  Urin  Slim 
i  abnorm  Mængde  og  Pus. 

Enhver  Kirurg  véd,  at  ofte  en  Mand  i  den  fremrykkede 
Alder  i  adskiirfge-  Aar  ikke  en  eneste  Oang  har  tømt  sin 
Blære  fuldstændigt,  maaske  uden  nogensinde  at  have  haft  anden 
Ulempe,  end  at  han  hyppigt  maa  lade  Vandet.  Blærens 
Rummelighed  er  indskrænket  nøjagtigt  i  Forhold  til  den 
Mængde  Urin,  der  holdes  tilbage.  Imidlertid  vedbliver  Urinen 
at  være  fuldstændig  klar,  viser  ingen  Spor  af  Dekomposition 
eller  Udfældning  af  Fosfater.    Det  ene  af  de  Momenter,  der 
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l^^rer  til,  SHmbiodebetiBQdelBeo  er  neøilig  ikke  optraadt; 
men  kommer  den  en  Gang,  uden  paavis^lig  Lejltghediaareag 
eller  f.  Ex.  efter  en  første  ook  aaa  forsigtig  Kateterisertogi 
saa  vil  Dekompositionen  af  Urinen  begynde  pg  TrippaUoia-r 
faleme  snart  vise  sig.  Det  katalytisk?  Agens  synea  paa  en 
eller  anden  Maade  at  være  knyttet  til  Betændelsen,  akjmdt 
Forbindelsen  af  disae  to  ikke  altid  er  den  samme.  Maii  bar 
antaget  Spirer  farte  ind  ved  Hjælp  af  Kateteret  for  en  al- 
mindelig Aarsag  til  Gjæringen;  Forf.  vil  vel  ikke  paastaa,  at 
de  ikke  i  nogle  Tilfælde  kunne  bære  Skylden,  men  pieqer 
at  være  berettiget  til  at  nægte,  at  de  ere  hyppigt  tilstede, 
endnu  mere  at  de  spille  Hovedrollen.  Man  ser  jo  saaledea 
ikke  saa  sjæildent  Betændelse  med  paafølgende  Pekomposi- 
tiojs  ppataa,  uden  at  nqget  Instrumeiit  bar  været  ii^ført, 
f.£i.  ved  Irritation  af  en  Sten,  der  er  traadt  ned  fra  Nyrerne. 
En  (Jndersegelse  over  de  forskjellige  Aarsager  til  Bterebe- 
t^pdelse  hører  imidlertid  ikke  herheq,  men  naar  Urinen  en 
Gang  har  lidt  de  omtalte  Forandringer,  saa  uciøver  4aQ  selv 
41^  Lrritatipn^  der  forværrer  eller  vedligeholder  Betæadelaen  i 
Slimbi^deii,  og  for  at  modarb^de  clenn^  er  da  Anvendelsen 
af  kateteret  nødvendig. 

C^t .  vigtigi  Moment  med  Hensyn  til  de  fosfatiske  Ud^ 
fældningen  i  Blæren  er  det,  at  i  Begyndelsen  er  der  liden 
eller  ingen  Vanskeligbed  for  deres  CJdtømm^lse:  en  PatiepI 
Kan  i  lætngere  Tid  let  og  fuldstændigt  ucttømme  alle  de  i 
Blæren  udfældede  Fosfater,  ja  vil  ofte  kunqe  gjøre  det  selv 
under  en  kronisk  Betændelse  i  Slimhinden.  Der  aynea  ikke 
at  være  ^ogen  Fare  fpr,  atFosfoterne  samle  sig  eller  danne 
et  Konkrement  i  lang  tid,  og  vil  maaske  aldrig  blive  det, 
qaar  visse  Hensyn  ere  tagne  (ra  BVgyndieleeo  af  og  ati^dig 
overboldes. 

Medens  den  sunde  og  selv  den  betændte  Blære »  ni^ 
Betændelsen  ikke  er  for  stærk  eller  altfor  langvarig,  saaledea 
selv  formaar  at  udtømine  d^  udfældede  posfi^er,  fqrai^ea 
Forholdet,  naar  Slimhinde«  angribes  i  betydeligere  Gra4» 
mister  sin  Glathed,  pletvis  berøves  fit  Epitelium,  saa  at  4ea 
bliver  lidt  ru  og  flosset  eller  endog,  hvad  4er  er  4^|(|nere, 
dækkes  med  et  Eifudat,  som  er  ovecprdentlig  aejgt  og  IjeA 
binder  Fosfaterne.  Dette  Eundat  er  noget  ganske  a^deil 
end  den  almindelige  Blæreslim.  Denne  har  ofte,  tiUyne-i 
ladende  med  Grund,  været  betragtet  som  et  Btn^midd^l 
ved  StendajomeUeq,  men  Forf.  betvivler,  at  den  spiller  i^g^n 
synderlig  Rolie  i  denne  Henseende,  bvorimo4  dea  sejge  øe4. 
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PoifalM*  blaodøde  Lymfe  kleber  fadtere  véd  o«  ikk6  såa  let 
todef  sig  Qame. 

Pfocessen  kan  ganske  godt  studeres  paa  Katetere;  et 
nyt  temiseret  elastisk  fiateter,  som  man  lader  btife  liggende 
med  Boden  inde  i  Blæren  vil  i  det  første  Døgn  omtrent  ikke 
angribes,  men  ligger  det  længere,  vil  Femissen  plettie  op«* 
løses  (hurtigere  af  en  alkalisk  end  af  en  sund  (Jrin),  derved 
Overfladen  blive  lidt  ru,  og  man  finder  det  besat  med  hvid- 
lige Pletter,  som  efter  endnu  længere  Tid  flyde  sammen  og 
danne  en  Skorpe;  et  godt  O u m  m  i  kateter ,  som  ikke  an^ 
gribes  af  Orinen,  bar  Forf.  derimod  kunnet  lade  ligge  endog 
B  Uger,  uden  at  der  viste  sig  Spor  af  udfældede  Salte 
paa  det. 

GJennemsniitet  af  en  lagdelt  Blæresten  er  ligeledes  meget 
torerigt,  man  kan  paa  det  skjelne  de  forskjellige  betændeU 
sesf^i  Perioder,  i  hvilke  nrinsure  og  oxatsure  Salte  ere  ud^ 
fældede  paa  det  ru  fremmede'  Legeme,  veilende  med  Perioder 
af  Blærebetændelse,  betegnede  ved  de  hvidlige  Lag  af  ud«- 
fældede  Fosfater.  Efter  Stensnittet  har  man  undertiden  LeJ*- 
Kgbed  til  at  se  en  Aflejring  af  Fosfater,  som  klæber  temmelig 
flut  paa  Saarfladen  ved  den  ået  udsivende  Dannelsesvædske, 
medens  der  ikke  er  Spor  af  Aflejring  I  selve  Blæren.  I  de 
temmelig  sjældne  Tilfælde  af  indkapslede  Sten  i  en  Odbugt- 
ning  af  Blæren  Rnder  ligeledes  paa  den  lille  frie  ru  Del  af 
Fladen  en  Ddfældning  af  Fosfater  Sted,  og  naar  Ansamlingen 
har  naaet  en  vis  Størrelse,  løsner  den  sig  og  falder  ind  i 
Blæren  som  et  Konkrement;  derefter  begynder  Processen 
forfra. 

De  her  givne  Anakuelser  støtte  sig  til  Forf.*s  egne 
Undersøgelser  fra  Tid  tfl  anden,  ikke  blot  paa  Levende  men 
ogsaa  paa  Lig. 

Lithoklastiken  efterfølges  undertiden  af  en  kronisk  Blæren- 
betændelse  med  Smerter  og  hyppig  gjentagen  Dannelse  af 
de  beskrevne  cystofosfatiske  Aflejringer ;  Tilbøjeligheden  hertil 
kan  vare  længe  og  ophører  i  enkelte  Tilfælde  aldrig  fnld*- 
stændigt.  Dog  er  Antallet  af  disse  mindre  gunstige  Tilfælde 
heldigvis  ringe  imod  dem,  hvor  Operationen  krones  med 
fuldstændigt  Held,  og  vil  sandsynligvis  yderligere  kunne  fnd- 
skrænkes,  naar  Operatøren  bedømmer  sine  Tilflælde  rigtigt 
og  iagttager  visse  i^orsigtigbedsregler  lige  over  for  sine 
Operationer. 

Der  er  to  Punkter,  som  ere  særlig  vigtige,  naar  man 
vil  undgaa  den  omhandlede  Følgesygdom:  det  første  er,  at 
man   ikke   anvender  Operationen   paa  for  store   Sten,   det 
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andet  at  man  ikke  gjør  unødyendig  lange  Ophold  imellem 
de  enkelte  Seancer,  naar  man  en  Gang  er  begyndt.  Disae 
Regler  ei#  opstillede  efter  praktiske  Erfaringer  med  Hensyn 
til  Operationen,  men  staa  desuden  i  god  Samklang  med  dea 
ovenfor  givne  Udvikling«  Det,  som  betinger  de  længe  efter 
Operationen  gjentagne  Eonkrementdaonelser,  er  uden  Tvivl 
en  alvorlig  Betændelse  som  Følge  af  Irritation  af  Blærens 
Slimhinde,  som  tillader  fosfatiske  Udfældninger  at  sætte  sig 
fast  et  eller  andet  Sted  paa  dens  Flade;  disse  Udfældninger 
voie  da  stadigt  og  danne  omsider  et  Konkrement,  der  frem- 
briiiger  Symptomer,  som  alene  kunne  lindres  ved  dets  FJær- 
nelse.  Processen  gjentager  sig  periodisk,  somme  Tider  med 
lange  Mellemrum  og  med  en  Tilbøjelighed  til  at  bore  op, 
naar  man  passer  paa,  men  dog  gaar  Helbredelsen  meget 
langsomt,  i  andre  Tilfælde  foregaar  Bonkremeotdannelsen 
med  stadig  tiltagende  Hurtighed. 

Ved  den  omtalte  Irritation  af  Blærens  Slimhinde  sigtes 
ikke  her  til  den,  Instrumenterne  medføre;  de  nyere  Instru* 
menter  til  Lithoklastik  ville  ikke  frembringe  megen  Irritation 
i  en  let  og  omhyggelig  Haand,  hvorimod  det  var  med  fuld 
Ret,  at  der  gjordes  alvorlige  Indvendinger  imod  Operationen 
i  den  Tid,  da  Instrumenterne  vare  mere  klodsede. 

Der  er  tre  Momenter  som  kunne  sætte  Slimhinden  i  en  saadan 
sygelig  Tilstand,  at  den  mister  sin  Glathed  og  bliver  ru  og 
flosset:  for  det  første  et  længere  Ophold  i  Blæren  af  en 
Sten  med  ujævn  Overflade;  i  dette  Tilfælde  er  Slimhinden 
allerede  lidende,  naar  Patienten  henvender  sig  om  Hjælp,  og 
hvilken  Sammensætning  Stenen  end  har,  vil  man  flnde  den 
omhyllet  af  en  Skal  af  Fosfater,  Symptomerne  ere  alvorlige ; 
under  saadanne  Forhold  vil  næsten  altid  Stensnittet  være 
den  Operation,  der  bør  foretrækkes.  Eller  Blæren  er  sund, 
og  Operatoren  indlader  sig  paa  at  knuse  en  Sten ,  f.  Ex.  af 
Urinsyre,  der  imidlertid,  skjøndt  den  ikke  ligger  udenfor 
Litboklastens  Rækkeevne,  dog  er  saa  stor,  at  Operationen  ikke 
kan  tilendebringes  i  4—5  Seancer;  da  medfører  den  roegen 
Berøring  imellem  Brudstykkernes  skarpe  Kanter  og  Blærens 
Slimhinde,  som  nødvendigvis  bliver  Følgen,  en  vis  Grad  af 
Fafé;  der  begynder  Afstødninger  af  Slimhinden  som  ikke 
læges  fuldstændig,  og  naar  Operationen  er  endt,  efterlades 
Slimhinden  i  en  beskadiget  og  irriteret  Tilstand;  de  ube- 
tydelige Læsioner  efter  to— tre  Seancer  vilde  den  rimeligvis 
let  have  taalt,  men  fire— sex  har  været  for  meget;  naar  en 
Sten  altsaa  bar  en  saadan  betydeligere  Størrelse,  vil  Sten- 
snittet firembyde  lige  saa  gode,  om  ikke  bedre  Cbancer  end 
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KnuBniDgeD.  Endelig  kan  Blsren  Tsra  sund  flra  først  af  og 
den  ikke^  meget  store  Sten  fuldkommen  egne  eig  for  Knus* 
ningen,  men  Operatøren  begaar  den  Fejl,  at  lift  for  lang 
Tid  hengaa  imellem  Seancerne;  ban  mener  vel  nelop,  at 
han  udsætter  Patienten  for  mindre  Fare  ved  at  give  Blæren 
Ro  til  at  komme  eig  efter  den  foregaaede  Knusning,  men 
ban  udsætter  barn  for  den  langt  større,  der  fremgaar  af  de 
skarp  kantede  Brudstykkers  Irritation  af  Simbinden;  ban  vil 
gjøre  langt  bedre  i  med  saa  korte  MeUemmm  som  muligt 
at  formindske  Brudstykkernes  Størrelse  og  fjærne  en  Del  af 
dem.  Forf.  bar  ofle  set  en  Urin,  der  i  flere  Dage  var  blodig 
og  pusboldig,  blive  klar  faa  Timer  efter  en  ny  Knusning. 
De  blødende  Saar,  som  de  skarpe  Stykker  frembringe  i 
Slimhinden,  hele  snart,  naar  Stykkerne  knuses,  men  faar  de 
ved  for  lange  Mellemrum  Lov  til  i  længere  Tid  at  vedlige- 
bolde  Irritationen,  bliver  denne  let  kronisk,  og  Udfældningen 
af  Fosfater  begynder.  Der  bør  derfor  i  Reglen  ikke  hengaa 
mere  end  to— tre  Dage  imellem  hver  Knusning,  med  mindre 
der  foreligger  andre  og  vægtigere  Grunde  til  Opsættelse  end 
Irritation  af  Slimhinden,  thi  den  er  kun  en  Grund  mere  til 
at  gaa  videre;  kun  gjentagne  beltige  Feberanfald  eller  en 
alvorligere  Orcbitis  retfærdiggjøre  en  UdsæUelse,  naar  Opera- 
tionen en  Gang  er  begyndt. 

Det  næste  praktiske  Spørgsmaal  bliver  da  om  Beband* 
Ungen  af  Blæren,  naar  fosfatiske  Aflejringer  og  Konkrementer 
nu  en  Gang  ere  dannede  og  vise  Tilbøjelighed  til  at  blive  i 
Blæren  eller,  efter  at  være  fjærnede,  til  at  dannes  paa  ny. 
Allerførst  maa  da  fremhæves,  at  det  er  absolut  nødvendigt, 
naar  Blæren  ikke  er  i  Stand  til  selv  at  udtømme  sig,  at  den 
udtømmes  ved  Kunst  saa  lempeligt  som  muligt,  saa  ofte 
»6m  nédvéndrgt,  dog  mindst  to  Gange  i  Døgnet,  hvor  ringe 
den  tilbageholdte  Urinmængde  end  er.  Dernæst  maa  man, 
da  en  saadan  syg  Blære  ikke  udtømmes  fuldstændigt  selv 
ved  Kateteret,  en — tre  Gange  daglig  efter  Kateleriseringen, 
udskylle  Blæren  med  lidt  lunkent  Karbolvand  (V4  pCt.)  for  at 
Qæroe  den  sidste  Rest  af  tilbageholdt  Urin  og  de  i  denne 
indeholdte  Fosfater;  der  bør  kun  indsprøjtes  30—50  Gram 
Vand  ad  Gangen,  flere  Gange  efter  hinanden  og  saaledes  at 
den  foregaaende  Portion  udtommes,  før  den  ny  indsprøjtes. 
En  saadan  Indsprøjtning  bør  gaa  forud  for  enhver  anden, 
den  irriterer  aldeles  ikke,  modvirker  ilde  Lugt  og  renser 
Blæren;  det  er  endvidere  værd  at  erindre,  at  Karbolsyren 
ikke  dekomponerer  Opløsninger  af  Metalsalte,  som  det  kunde 
være  ønskeligt  at  indsprøjte  umiddelbart  efter. 
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Ethvert  Instrument  bør,  naar  som  helst  det  skal  hid- 
føres i  Urinvejene  i  et  eller  andet  Øjemed,  saavel  før  som 
efter  Brug%n  renses  med  Karboivand  af  den  dobbelte  Styrke 
af  det  nævnte.  Af  de  Midler,  hvorved  tflstrabes  en  direkte 
Helbredelse  af  den  syge  Slimhinde,  fortjene  Sølv-,  Robber- 
og  Biysaltene  Fortrinet.  Man  bør  begynde  med  ganske 
svage  Opløsninger  (6  Gentigr.  Nitr.  arg.,  Sulph.  cupr.  eller 
Acet.  plump,  i  100  Gram  Vand,  bos  ømfindtlige  Patienter 
endog  til  150  Gram  Vand),  og  kun  med  Forsigtighed  efter- 
baanden  gjøre  dem  lidt  stærkere.  Blysaltet  kan  brages 
daglig,  men  Helvedstenen  eller  Kobbervitriolen  maa  kun 
broges  hver  2den,  Sdje  Dag  efter  Omstændighederne.  Døb 
rensende  Karbolindsprøjtning  bør  ogsaa  gaa  forud  for  de 
indsprøjtninger  af  Matico  eller  Gbloret.  ferr.,  som  bruges 
ved  kroniske  Blødninger  fra  Blærens  Slimhinde;  i  disse 
sidste  Tilfælde  vælger  man  en  lavere  Temperatur  5-*  10^  C, 
ellers  lader  man  Vandet  have  omtrent  Legemets  Temperatur. 

Opgaven  for  de  her  beskrevne  Indsprøjtninger  er  ikke 
egentlig  at  Qærne  de  fosfatiske  Aflejringer  men  kun  at  paa- 
virke den  syge  Slimhinde,  saaledes  at  Aflejringerne  fore- 
bygges og  at  der  ikke  dannes  syge  Partier,  til  hvilke  de 
kunne  hæfte ;  ved  strai  at  gjennemføre  den  angivne  Behand- 
ling planmæssigt,  saasnart  der  viser  sig  Spor  til  Aflejring  — 
enten  efter  Stenknusning  eller  ved  kronisk  Lidelse  af  Blæren 
af  anden  Aarsag  —  kan  Sygdommen  i  Almindelighed  be- 
tydeligt mildnes,  stundom  helbredes;  til  Udskylning  af  ganske 
smaa  Konkremeoter  haves  andre  Instrumenter  med  gjennem- 
gaaende  Vandstrøm. 


la^i^iaiBg   nåm  Mmåm   af  Kknåtm   smb  tB«HBslill«i4s  IMM. 

BesDler  (Gas.  des.  H6p.  9deDecbr.  1877)  gjorde  I  Hospitalet  Saint-Louis 
Forsøg  med  disse  iDdspreJtolnger,  der  navoUg  af  engelske  og  ameri- 
kanske  Læger  ere  anbefalede  som  smertestillende  Middel  i  Tilfælde,  hvor 
Morflnet  Ikke  taales  paa  Grond  af  sine  generende  Bflervirknlnger. 

Den  første  Patient,  der  fik  Kloroform  Indsprøjtet,  led  af  en  meget 
stærk  Lændesmerte;  Morflnindsprøjtninger  fremkaldte  stærk  Svimmelhed 
og  Beklemmelse,  saa  at  Patienten  hellere  vilde  udholde  Smerten  end 
lide  onder  den  ubehagelige  Horflnvirkning.  En  Indsprøjtning  af  10  Draaber 
Kloroform  standsede  Smerten;  senere  Indsprøjtede  Forf.  15  Draaber  og 
ttlsidst  en  hel  Sprøjte  (omtrent  l,so  Gram),  hvilken  aidate  Dosis  han 
fremdeles  I  Almindelighed  anyender,  hvor  det  gjælder  om  at  hæve  he- 
grænsede  Smerter,  hvilken  deres  Aarsag  og  Natnr  end  er. 

Indsprøjtningerne  af  Kloroform  fremkalde  ingen  ubehagelige  Bivirk- 
ninger. Foretages  de  med  den  fornødne  Forsigtighed,  ft-emkalde  de 
enten  slet  ingen  eller  kun  ringe  Smerte,  og  paa  Stikstedet  udvikler  der 
sig  Ingen  Knude  og  Ingeo  Betændelse. 

(Wiener  med.  V^^ochenschr.   Nr.  4.    1878.) 


1»» 


Di^ntfttelscflfweibigei  fer  dauke  Lægers  tneigeide 

Kiker  eg  forsMreløse  Bera« 


legMkab  ftr  iinl  1873. 

Indtægt: 

Bidrag  fra  61  Medlemmer 705  Kr*    •  0. 

IndTDDdne  Renter , 2  -   14- 

Summ«:  707  Kr.  UØ. 

Udgift: 

Hjælpefondet 400  Kr.    «  0. 

Trykniogsomkoatnlnger 79   -  7&  - 

Porto , ,    42   -   16  - 

Protokoller 8   -   65  - 

En  Spareli««8ebog >   -   20  - 

Somma:  530  Kr.  76  0. 

Foreningen  ejede  dea  3Ue  December  1877: 

Qjælpefondet 400  Kr.    •  0. 

Kaasebeholdning *  .  .  .  .  .  176  -   88  - 

Somma:  676 Kr. 88  0. 

iDgerslev,      Boi«eo.      Cold.      Røee.      Ulrik. 

Formand. 


»■^^ 


Afckei  eg  OdncTiietMt  Under  9de  Marta  er  Overlæge  Ted  den  nørre- 
lyake  SUidaaygeanataU  Ted  Aarfaos,  Professor,  Dr.  med.  H.  S  elm  er,  R.  af  D. 
ojg  Dbm.  efter  Aaaøgoing  paa  Grand  af  STaghed  afskediget  i  Naade  og 
med  Pension  fra  nævnte  Embede  fra  31te  Marts  at  regne,  og  fra  samme 
Tid  er  ban  allern.  ndnæTnt  til  Etatsraadt 

M  aeMiibe  8tUUb  i  KJelepbaTii«  Mød^  Tiridag  den  19de  Matts 
1878  KL  7. 

Dr. med. Carl  Salomonsen:  Om  Indpodet  Irlstuberkolose.  Fore- 
TtoDlng  af  Forsøgsdyr. 

Professor,  Dr.med.  Pannm:  Nogle  korte  historiskø  Meddelelser. 

OfCfslgt  tf  er  SygdøMMi  DeisAdd  eg  Fødder  I  EJøkøihøTi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 

Fra  KjøbenbaTos  prakt.  Læger  er  i  Ugen  Ul  den  5(e  Marts  aameldt 
787  Sygdomstilfælde,  bTorlblandt  618  af  Parsoter,  nemlig: 

Køppør  O,  Skaalkopper  35,  MæsVngør  O,  Skarlagensfebør  8,  øndarteC 
Balssyge  7,  Stmbøboste  U  Kighoste  6,  Fåareøygø  4,  gastr.  Feber  %U 
ijt.  Peber  5,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  11,  asiatisk  Kolera  O, 
iBdeal.  Køløfa  og  akat  Diarré  98,    Ansigts-    og  anden  Vandrerosøn  18, 
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Barselfeber  5»  ondartet  Saarfeber  O,  Koldreb6r2,  Bryatkatarr  215,  Grippe8» 
Langebetændelse  26,  Halsbetændelae  108.  akut  LedderoYinatUme  14,  andre 
Partoter  16  (Øjenbetændelse  2,  Zona  3,  Nældefeber  2,  Stomatitis  2, 
Skørbug  6  og  Purpura  hæmorrhagica  1  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  79, 
venerisk  Saar  18,  erhvervet  Syfilis  8,  medfødt  SyiQlls  O,  Fnat  9,  Dranker- 
galskab 8,  Brændevinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  GL  Strand,  Kompagnistræde  og 
Pilestræde. 

Af  de  anmeldte  1 1  Blodgangstilfælde  ere  de  7  fra  Almindelig  Hospi- 
tals Lem meaf deling,  4  fra  Byen. 

Dødsfaldenes  Antal  er  98.  Dødsaarsagerne  ere:  Parsoter  12 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  1,  Blodgang  2,  indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  3,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  1,  Barselfeber  4);  Blodfor- 
giftninger 2;  konstitutionelle  Sygdomme  23  (Lungesvindsot  12); 
voldsomme  Dødsaarsager  3;  Dannelsesfejl  7;  lokale  Organ- 
sygdomme  89;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  10  (Tæring  hos  Smaabørn  6). 

Levendefødte  ere  165  (81  Drenge,  84  Piger);  Dødfødte  5. 

Meget  mildt  Vejr  med  sydlige  til  nordvestlige  Vinde  og  jævn  Medbør. 

I  St  Petersborg  er  1  Ugen  til  d.  16de  Februar  anmeldt  119  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  60  af  exant.  Tyfus. 


Bekjendtgjørelser. 

Lciekredtforeniiigen  for  KJøbenbavn  og  Nord^alland 

afholder  Foraarsniøde  Fredagen  den   29de  Marts  KL  6V9  i 
KroDpriDseosgade  Nr.  7  Stuen  (gamle  Frimurerloge). 

ForhandliogsgjenstaDdene  ere:       ' 

1.  Meddelelse  fra  Formanden.    Valg  af  Bestyrelse. 

2.  Gynækologiske  Meddelelser:  Prakt.  Læge  Ørnm. 

3.  Om  Udtrækningen  af  de  store  Kindtænder  i  Onder- 
munden  med  Forevisning  af  Instrumenter:  Prakt.  Læge 
Haderap. 

4.  Huslægeforsikringen.     Dr.  med.  Jul.  Petersen. 

Bestyrelsen. 

Gluteninel 

fra  KjøbenhaTBS  Stivelsefabrik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  V.  Bøddes  Anvisning  sælges  fra 
Østergades  Materialhandel  &  I  Kr.  ih  Øre.  pr.  Pund. 


BIftiic«  Looøi  Bogtrykkeri.    C.  A.  fielueli  FørUf. 


i 


lj«b«Aan.  i.a.BMto  1878. 

Ugeskrift  for  Læger. 

3<i)«<  Rtekke  XXV.  Nf.  14. 

Redigeret  af  Dr.  T.  ladMe. 

lodhold:  T.8cl«|dleri:  IjithM^taM  ^m  Ubm.  Lafwiti  bkAana.  Ptil  fir- 
briiger:  Oi4«nffdiii  pai  åipkni»  i  Utum.  Galtitwiki:  lignu  i  Øj<(. 
ImHaMfnhaMinglflr.  MiiAl  Ormiit  n«  Sj|4mm,  DfMiM  ig  FmU«  i 
IjiMan.    Biki«dl«|fnliir. 


KystkøqitUUit  |nui  Rdium« 

AndeD  Aarsberetniag ;  meddelt  af  Overlaege  V.  Schepelern. 

I   Henhold    ttl    det    af  Snndhedskollegiet  udsendte 
Schema  skal  jeg  meddele  følgende  Oplysninger: 

I. 

Angaaende  Sengeantal  og  Lokalernes  Kubikindhold  se 
forrige  Aarsberetning. 

IL 

1)  Antallet  af  Syge  ved  Aarets  Begyndelse  ...    46 

2)  —  -  —    tilkomne  i  Aarets  Løb    ...  100 

3)  —  -   alle  Syge  i  Aaret 146 

4)  —  -  —  udskrevne  i  Aarets  Løb  ...  92 

5)  —  -   Døde  i  Aarets  Løb 5 

6)  —  -   Syge  ved  Aarets  Slutning 49 

7)  Dødelighedsforholdet 0,0515 

IIL 

1)  Antallet  af  Sygedage  for  alle  Udskr.  og  Døde  10,671. 

2)  Gjennemsnitstallet  af  Sygedage  for  Udskrevne  og  Døde 
1 10,01. 

IV. 

Daglig  Middelbelægning: 

a)  for  hele  Aaret 57,oi 

b)  for  Maaneden  med  størst  Belægning 76,9 

c)  for  Maaneden  med  mindst  Belægning 44,3 

Uj9  Rakke.  254e  Bd. 
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V. 

Sygeantallet  paa  den  Dag  i  Aaret,  da  Belægningen 
var  størst  —  80. 

VI. 
Omkostninger : 

a)  for  alle  Syge Kr.  50,745,09 

b)  gjennemsnitlig  for  hver  enkelt  Syg  ...    -         347,67 

c)  —  for  hver  Sygedag    ....<-  2,44 

VII. 

Tabel  over  Sygdomstilfælde  (se  nedenfor). 

VIII. 
Epidenbke  Sygdomne. 

1)  AfDiphtheritis(faucium),  hvoraf  der,  som  i  for- 
rige Beretning  er  meddelt,  var  en  Del  Tilfælde  i  sidste 
Aar,  er  i  Aar  iagttaget  7  Tilf.  Tilfældene  have  været 
fordelte  paa  følgende  Maade: 

i  1ste  Maaned .3  Tilf. 

i  2den     —       2    — 

i  3die      —       1    — 

i  7de       —       1    — 

Alle  disse  Tilfælde,  ligesom  de  fleste  i  forrige  Aar, 
vare  lette.  I  et  af  de  anførte  Tilfælde  indfandt  Affek- 
tionen sig  2  Gange  med  en  Maaneds  Mellemrum,  i  et 
andet  Tilfælde  var  der  endog  flere  Gange  Recidiv  i 
Løbet  af  et  Par  Maaneder.  —  Alle  Tilfælde  isoleredes, 
saasnart  de  bemærkedes.  Det  sidst  anførte  Tilfælde  i 
7de  Maaned  er  jo  sandsynligvis  udenfor  al  Forbindelse 
med  den  tidligere  Epidemi;  det  iagttoges  kort  Tid  efter 
at  et  Tilfælde  af  Diphtheritis  havde  været  tilstede  i  et  i 
Hospitalets  Nærhed  liggende  Bondehus. 

2)  Af  Scarlatina  have  vi  iagttaget  5  Tilfælde 
(3  Patienter,  2  Tjenestepiger).  Første  Tilfælde  optraadtc 
hos  en  7aarig  Patient  d.  ^"/s.  Hun  havde  den  Gang  været 
20  Dage  paa  Hospitalet,  og  nogen  Indførelse  af  Smit- 
stoffet andetstedsfra  kunde  ikke  paavises.  Et  recidive- 
rende Drticariaexantem  forbundet  med  Febertilfælde,  der 
optraadte  i  Rekonvalescentsen,  forhalede  dette  iøvrigt  lette 
Tilfælde,  og  først  d.  ^Va  kom  hun  oven  Senge.  Det 
næste  Tilfælde  optraadte  d.  '/s,  og  de  andre  3  Tilfælde 
indtraf  ligeledes  i  Begyndelsen  af  3die  Maaned.  Af  de 
2  Tjenestepiger,  der  angrebes,  passede  den  ene  de  af 
Scarlatina  angrebne  Børn,  den  anden  tjente  som  Bårne- 
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pige  hos  Inspektøren,  og  dog  [angrebes  ingen  af  de  2 
Smaabørn,  som  hun  passede. 

De  anførte  Tilfælde  vare  alle  meget  lette;  derimod  endte 
et  Tilfælde,  hos  en  lOaarig  Dreng,  der  led  af  Skrofulose, 
(2detStad.)  dødeligt,  idet  der,  efter  at  Afskalningen  alle- 
rede var  begyndt,  optraadte  peritonitiske  Symptomer,  og 
ved  Sektionen  fandtes  en  purulent  Perihepatitis,  muligvis 
udgaaet  fra  nogle  emollierede  Kjertelsvulster  i  Hilus 
hepatis,  desuden  en  purulent  Pericarditis  og  Pleuritis. 

3)  Af  en  længere  Varighed  blev  en  senere  Eig- 
hosteepidemi.  —  Kighosten  bragtes  ind  af  en  Dreng 
fra  Jylland.  Han  indkom  d.  ^M  i  Sygdommens  katar- 
ralske  Stadium,  og  hans  Hoste  erkjendtes  derfor  først  8 
Dage  efter  Indlæggelsen  som  Tussis  convulsiva  (ved  nær- 
mere Udspørgen  angav  da  ogsaa  Drengen,  at  talrige  Til- 
fælde af  denne  Sygdom  vare  tilstede  i  hans  Hjemstavn, 
da  han  rejste  derfra).  Saasnart  Sygdommen  erkjendtes 
som  Kighoste,  isoleredes  han,  men  Smitte  havde  allerede 
fundet  Sted,  og  11  Tilfælde  paafulgte  senere;  de  vare 
fordelte  p<aa  følgende  Maade: 

6  Tilf.  i  5te  Maaned  (2det  Tilf.  d.  Vs) 

2  —  i  6te      — 

2  —  i  7de      — 

1  _  i  8de     — 

Middelvarigheden  af  det  første  ( katharralske)  Sta- 
dium i  Sygdommen  var  12  Dage  (Maximum  20  Dage, 
Minimum  5  Dage).  Maximum  falde  paa  8de  og  12te 
Tilfælde,  Minimum  paa  10de  Tilfælde,  og  i  det  Hele  taget 
er  der  ikke  nogen  bestemt  Orden  med  Hensyn  til  Pro- 
dromalstadiets  Varighed  at  spore  paa  de  forskjellige  Tids- 
punkter i  Epidemien. 

Middelvarigheden  af  Sygdommen  (fra  det  katarralske 
Stadiums  Slutning  til  det  fuldkomne  Ophør  af  Hosten) 
i  jlO  Tilfælde  (2  Tilfælde  udskreves  før  Hosten  var  op- 
hørt) var  63,4  Dage,  men  ligesom  med  Hensyn  til  Pro- 
dromalstadiet,  træffes  atler  her  store  Variationer  i  Varig- 
heden, idet  Maximum  var  c.  178  Dage,  Minimum  c.  18 
Dage,  ja  i  dette  førstnævnte  Tilfælde,  der  ophørte  med 
at  være  isoleret  d.  "/9,  var  der  endnu  over  3  Maaneder 
efter  af  og  til  enkelte  Hosteanfald  af  en  kighosteagtig 
Karakter.  —  Alle  Tilfælde  isoleredes,  men  færdedes 
iøvrigt  i  Luften,  ja  fortsatte  endog  i  Reglen  med  deres 
Bade   (flere  brugte  endog  Strandbade).    I  intet  Tilfælde 
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vare  Komplikationer  af  nogen  væsentligere  Betydning  til- 
stede. 

4)  Endelig  have  vi  i  Løbet  af  Aarets  sidste  og  Slut- 
ningen af  næstsidste  Maaned  iagttaget  7  Tilfælde  af 
S kaal kopper.  Tilfældene  have  alle  været  meget  lette, 
i  Reglen  med  ganske  uforstyrret  Almenbefindende,  enkelte 
dog  med  lidt  Feber  under  Udbruddet  af  Exantemet.  De 
have  alle  været  isolerede  13^4  Dage. 

IX. 

De  i  Hospitalet  foretagne  kirurgiske  Opera- 
tioner: 

a)  hos    4   forskjellige   Patienter    foretaget   Udskrabning 
med  skarp  Ske  af  suppurerende  Glandelsvulster. 

b)  hos    8   forskjellige   Patienter   foretaget   Udskrabning 
med  skarp  Ske  (paa  Grund  af  Lupus). 

c)  hos   12  Patienter  foretaget  «Evidement»   (paa  Grund 
af  Caries). 

d)  hos  2  Patienter  foretaget  Amputation  af  forskjellige 
Fingerled  (paa  Grund  af  Caries). 

e)  hos  5  Patienter   foretaget  Tonsillotomi   af  en    eller 
begge  Tonsiller. 

f)  desuden  foretaget  en  Del  Smaaoperationer,   navnlig 
da  Incision  og  Punktur  af  Abscesser  af  forskjellig Natur. 

X. 

I  Hospitalets  Drift  og  Indretning  er  ingen  væsent- 
ligere Forandring  sket  i  det  forløbne  Aar.  Run  nogle 
Smaaforandringer  skal  jeg  omtale,  da  de  forekomme  mig 
ret  praktiske.  (Ideen  til  dem  er  iøvrigt  taget  efter  Rauch- 
fuss:  die  Hospitalsgeb&ude  und  seine  Einrichtungen. 
Handb.  d.  Kinderkrankheiten  v.  Gerhardt.    Bd.  1). 

1)  For  bedre  at  kunne  kontrollere  Temperaturen 
er  der  i  de  store  Opholdssale  og  paa  Gangene  ved  Siden 
af  de  der  tilstedeværende  Termometre  ophængt  Tavler, 
som  ere  inddelte  for  en  Uge,  og  hvor  vedkommende 
Plejerske  3  Gange  daglig  har  at  notere  Rummenes  Tem- 
peratur —  og  alt  eftersom  den  er  for  høj  eller  lav  at 
aabne  elier  lukke  Trækruder,  Ventilationsskodder  o.  dsl. 
Man  opnaar  herved  baade,  at  man  selv  bliver  i  Stand  til 
at  kontrollere  Varmen  i  Rummene,  og  at  Plejerskerne  faa 
deres  Opmærksomhed  henvendt  paa  dette  Forhold. 

2)  Ved  vore  Vandklosetter  have  vi  (ligeledes  efter 
Rauchfuss)  gjort  den  Forandring,  at  Træbeklædningen, 
der  var  anbragt  om  Jemtragten  og  Rørene,  er  taget  bort, 
saaledes  at  kun  Sædebrædtet  er  bibeholdt.     Man  opnaar 
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herved,  at  Alt  er  let  tilgængeligt,  og  at  derved  enhver 
Læk  let  og  hurtigt  opdages.  Endvidere  have  vi  anbragt 
en  Mekanisme  ved  Kiosetlaagene ,  saa  at  de  smække 
i,  idet  Barnet  gaar  ud  af  Døren. 

3)  Ved  vore  Badelokaler  er  ingen  væsentligere 
Forandring  foretaget.  De  have  vedblivende  vist  sig  hen- 
sigtssvarende.  En  lille  Forøgelse  har  Badeapparatet  faaet 
ved  en  i  det  vestre  Badeværelse  opstillet  ■  Svedekasse » 
(Opvarmningen  sker  ved  indledet  Damp);  endvidere  skal 
jeg  nævne  som  ret  praktisk  et  lille  Drværk,  ophængt  i 
det  ene  Badeværelse,  hvorved  en  Hammer  bringes  til 
at  slaa  et  Slag  paa  en  Klokke  hvert  2det  Secund.  Man 
har  herved  en  bekvem  Tidsmaaler  under  Administreringen 
af  de  kolde  Doucher.  Paa  Grund  af  det  kolde  Sommer- 
vejr har  den  Tid,  da  Badene  kunde  tages  i  den  aabne 
Strand,  kun  været  kort:  fra  Midten  af  Juni  Maaned  og 
til  Slutningen  af  Avgust,  og  i  sidstnævnte  Maaned  fandt 
for  de  fleste  Børns  Vedkommende  endog  jævnlige  Afbry- 
delser Sted  paa  Grund  af  stormende  koldt  Vejr.  I  de  2 
foregaaende  Aar  havde  den  kunnet  fortsættes  omtrent  en 
Maaned  længere. 

4)  Efter  at  Hospitalets  Lokaler  nu  i  et  Par  Aar  havde 
været  i  Brug,  gjordes  en  Fornyelse  af  Væggefar- 
verne  temmelig  nødvendig  saavel  af  hygieiniske  som  af 
Skjønhedshensyn,  og  efter  nogen  Deliberation  blev  det  be- 
stemt, at  alle  Yægge  eflerhaanden  skulde  males  med  Olie- 
farve. Bestemmelsen  er  af  pekuniære  Hensyn  endnu  langt 
fra  gjennemført,  men  forhaabentlig  vil  det  kommende  Aar 
bringe  os  noget  videre  frem.  Jeg  haaber,  at  det  skal 
vise  sig,  at  de  oliemalede  \Bigge  grundigt  og  hurtigt 
kunne  renses.  Paa  flere  Hospitaler  (Kommunehospitalet 
f.  Ex.)  er  som  bekjendt  Væggene  overstrøgne  med  Kalk- 
farver, som  1  Gang  om  Aaret  fornys,  efter  at  den 
gamle  Farve  er  afskrabet.  En  saadan  Fornyelse  er  jo 
ganske  vist  grundigere  end  en  Afvadskning,  men  den  tager 
ogsaa  meget  længere  Tid,  navnlig  paa  et  Sted  som  her, 
hvor  en  betydeligere  Arbejdskraft  ikke  let  kan  skaffes  tilveje. 
Da  de  fleste  Opholdsrum  her  ere  store,  vil  man  ikke  let 
i  lang  Tid  kunne  renoncere  paa  et  Værelse,  og  saavel 
altsaa  af  Hensyn  til  Tiden  ved  den  aarlige  —  som  af 
Hensyn  til  den  daglige  Renselse,  der  jo  navnlig  her  har 
at  kæmpe  med  Mærker  af  smaa  fedtede  Fingre,  er  det,  at 
man  har  opgivet  Kaikfarverne  og  besluttet  sig  til  at  an- 
vende Oliefarverne,  som  vistnok  ogsaa  i  Længden  vil  vise 
sig  at  være  de  billigste. 


Ter^erdik 

rra.i>ei 


Stadium 

Patieotera 

i  Sjg- 

Antal. 

dommea. 

Patieo  ternes 
Alder. 


9  I   Ule  SI.  I  u.  TAariinkl.) 


31  I  2det  SL  I  o.  TAar(lDkl.)2 


i  I  3dle  St.  |n.  TAar(lnkl.|9 


2  I   4de  SI.  lu.TAar(lDkl)! 


Varigbed.         det*  Varighed. 


I  illl  I  I   !i 


^'_  1 1«^  1 334 1  61 1    10")    I     18')    I 


'^  I IK,«  ]  363 1  57 1     9')     I     8")      I 
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BfcreroePsUenttr 

der  en 

,.., 

llske  Forhold  pr.  30  Dage 

pr.  iDdlTid  (HlddelUI). 

Palle  DteniM 

1 

i 

1 

1 

1 

i 

1 

1 

1 

HJemetiiTD. 

10') 

2 
5 

6 

2 

KJebeobiTD  15. 

SJftlllDd   11. 

1-1 

1') 

1») 

1 

+2^'>/o 

+  8'/o 

+o^";o 

Lolland  1. 
JjllaDd  2. 

5b  nderjylland  1 

1) 

3 

« 

KJøbenbain  S. 

') 

4 

2 

4 

2 

+3,*'. 

+7% 

+l,n°/o 

Sjelland  7. 
Fjen  2. 
Jylland  1. 

KjHbenbaTn  6. 

11') 

1 

10 

Sjclland  S. 
LullsDd  1. 

4*1 

2*1 

4«) 

2 

1 

1 

+1^/. 

+4"/. 

-i-o,t 

Faliler  1. 
Bornholm  1. 

) 

Fyen  1. 
Jylland  S. 

) 

' 

1 

+i.m. 

+1^(» 

+l^"/o 

Fyen  1. 
Jylland  1. 
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Udskrevne 

PatieDters 

Antal. 


DiagDoie. 


I 


Rachitis. 
Scropbalosis. 

Anæmia. 
Sequel.   rheamat.  art. 
chr.  ContracL  extr.  inf. 

Anæmia.  Emaciatio. 

BeTldstløahedsanfald. 

(Petit  mal.) 

Periodisk  Retentio 

orlnæ. 

Anæmia.  ) 

Emaciatio.  Idiotismas.) 

Anæmia.  i 

Emaciatio.  Albumin-  f 
uria.  MedMt  Luxa-  i 
lion  af  begge  femora.) 

Anæmia.  I 

Enoresia  nocturna.   j 

Ghorea  ) 

(Aibaminuria).       j 

Anæmia  &  Emaciatio.) 
Hysteria.  j 

Debilitas  (Sequel.     I 
pleurit.)  I 

Sequelae  amputation. 

femor.  (Anæmia,  sup- 

pur.  Fistelgange. 

Tumor  llenis). 

Anæmia  et  Enterltls  i 
chron.  j 

Sequelae  necros.  nlnae. 

UIc.  ventriculi. 

Hysterla. 

Rachitis. 

Haemofllla. 


1 


Um  15 


Alder. 


2iAar 

8  - 

12  - 

9  — 
3    - 

7    - 

10  — 

13  - 

11  - 

12  — 

11    — 

8}- 

19    — 
2J- 


Sygdommens 
Varighed. 


c.  2  Aar 


c.  2  — 


fra  tidligste  Barndom 


c.  4  Maaneder 


fra  Fødslen 


fra  tidligste  Barndom 


fra  tidligste  Barndom 
c.  3  Aar 
c.  J    - 


c.  1    - 


c.  2    - 


2å3    - 

6å7    — 

c  1|- 

medfødt 

Hospitals- 
opholdets 
Varighed. 


189  Dage 

74  - 

(>Mr.  ilUrfiAe) 

174  Dage 


59  — 

296  — 

201  — 

29  — 

53  — 

66  - 

92  - 

76  - 

91  - 

207  — 

221  — 

244  — 
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Aotallet  af  udskreTne 
PftUeDtar,  der  ere 


1 


1/ 


1 


n 


w 


Behandlede  \ 


i 


u 


1 
1 
1 
1 


n 


I 


n 


tt 


1 
1 


^1 


8 

LegemsTægtens 
procentigke  For- 
hold pr.  30  Dage 
pr.  IndiTid. 


i 


it 


n 


n 


tt 


n 


+  6,170/0 

+  1% 


+  2^% 


-rO,ii<>/o 


+  0,17% 


-r  8% 


+  2,5% 
+  7,6  o/o 

+20/0 

+  5,2% 

+40/0 
-f  0,770/0 

+  1,71 0/0 

+  1,880/0 
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'.Patienternes 
HJemataTn. 


KJøbenhayn. 

Jylland. 
KJøbenhayn. 

KJøbenhayn. 

Jylland. 

Sjælland. 

KJøbenhayn. 
KJøbenhayn. 
Sjælland. 
Jylland. 

KJøbenhayn. 

Jylland. 

KJøbenhayn. 

KJøbenhayn. 
Sjælland. 


210 


rrabel  I  c.    (Døde.) 


Antallet 
af  PU. 

Diagnose. 

■ 

ha 

V 

< 

Sygdommens 
Varighed. 

Hospitals- 
opholdets 
Varighed. 

HjeoiBtavo. 

1 

Nephritis  chron.  De-) 

gen.  GlandelsvuUter.V 

Skrofulose.        ) 

5 

^ 

223  Dage 

KjøbenhavD. 

1 

SIcrofulose.        \ 

Pneumonia  chron.  f 

Enterit.  alcerosa.  Ne-> 

phrlt.  chron.  Degen,  i 

amyl.lienis,  GlsvuistJ 

13 

c  lOAar 

186  — 

Jylland. 

1 

Skrofulose.         ) 
Scarlatina  Peritonitisj 

10 

c.  3  Aar 

806   - 

Sjælland. 

1 

Skrofulose         \ 

Osteitis  vertebr.  lumb.r 

&  absc.  congest.  Ne-> 

phrlt.  pareochym.  De-l 

gen.  amyl.  Ilenis.   ] 

11 

fra  ddlifito 
BindM 

326  - 

Sjælland. 

1 

Pharyngitis  tubercul.) 
Tubercul.  universal,  j 

9 

c.  }  Aar 

33   -- 

Sjælland. 

San  5 

liTitai  95 

(Behandlingsresultaterne  ved  de  enkelte  Affektioner 

hos  skrofuløse  Patienter.) 


De  forekomne  Affektio- 
ners Sæde  og  Natur. 


m 


3 


i 
1 


IndaffektifDer. 

a)  Ekzem 

b)  (recld.)  Erythem 

c)  Lupus 

d)  Ulceration  .  .  .  . 


17 
2 
4 
2 


15(88,20/0) 
21100%) 
8  (76%) 
1  (6OO/0) 


2(ii^o/o) 

r; 

1  (»0/0) 
1  (60%) 


n 
m 
K 
a 


4 


M 
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• 

■S 

1 

De  forekomDe  Affektio- 
ners Sæde  og  Natar. 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

SUnkliileaffektiMier. 

a)  af  Næsens  Slimhinde 

25 

16  (640/0) 

9  (88%) 

» 

0 

b)  -  Ørets          — 

11 

10(w^o/o) 

1  (»»l'/o) 

ar 

» 

€}  -  Øjnenes       — 

cl)  Lettere  Former  heraf 
(CoojuDCtUitis,  Ble- 
fariUs  o.  s.  t.)*  .  .  . 

19 

9  {«7,4%) 

8(48,1%) 

2(10^%) 

0 

0 

c2)  Sværere  Former  (Ke- 
ratitis  o.  s.  t.)   ... 

17 

13(7e,ft%) 

4\«3,5%) 

u 

M 

0 

d)  Mundens  og  Svælgets 
Slimhinde: 

dl)  Hypertrof)  af  Ton- 
sillerne  

11 

QiM^^'lo) 

3(37,8%) 

1  (M'/o) 

m 

0 

d2)  Tandkjødsaffektion 

4 

2  (50%) 

2  (6OO/0) 

ff 

m 

0 

e)  Luftvejenes  Slimh.  . 

2 

1  (W°/o) 

» 

1  (W^/o) 

H 

0 

f)  Fordøjelseskanalens 
Slimhinde 

6 

5{8M%) 

1  (l8,7«/o) 

rf 

tf 

0 

LjnphekJertelsTolflter. 

a)  ikke  1  Suppuration . 

21 

5(23,8%) 

13(81,8%) 

2  (8,5%) 

1  (4,8%) 

tf 

b)  i  Snpparation    .  .  . 

11 

9(81,8%) 

2(18,8%) 

// 

r/ 

0 

Leddeaffektteier. 

Tumor  albos 

3 

1(83,8%) 

1  (88,8%) 

u 

l')(l»,»Vo) 

0 

Revmat  Leddeaffekt.  . 

2 

2  (lOOO/o) 

0 

ir 

tf 

tf 

leiilefæBdelscff. 

al)  Spondylitism.Kon- 

gestionsabsces .  .  . 

1 

1  (100%) 

M 

» 

0 

0 

a2)  Spond.  uden  Kon- 

gesllonsabsces  .  .  . 

2 

1  (6OO/0) 

m 

H 

1  (60%) 

0 

b)  Andre  Benbetændelser 

13 

4(30,8%) 

4(80,8%) 

4(80,8%) 

1  (7,8%)      0 

Seollosis 

1 

n 

1  (I00<»/o) 

» 

0 

0 

LingeaffektioBer. 

Kron.  Pnevmoni ....      2 

1  (M»/o) 

1  (6OO/0) 

ri 

0 

0 

*)  Udskreves  44  Dage  efter  Indlæggelsen  efter  Ønske. 
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De  forekomne  Affektio- 
ners Scde  og  Natur. 


3 


KroD.  Svulst' af  Nllten. 
Do.  af  Leveren 


•     •     • 


Kronisk  Aibuminuri    . 


Anæmi 


Debiiites 


1 
2 


v 


1  {bXfi/o) 


9 


18 


8(«,fcO/o) 


3  (600  o) 


8|«,50/o) 


2(aa,3«/o) 


1  (ioe»/o) 


1  (WO/o) 


2  (11%) 


1  (100%) 


I 


ir 

n 


l(l7,70/o) 


Uregelmæssige  Febertilf. 


3  (100%) 


Rysteria  (Chorea)    .  .  . 


1  (100«/o) 


Enuresis  nocturna  .  .  . 


1  (100'»/o) 


n 


Ifølge  oveDstaaende  Tabeller  skal  jeg  ligesom  i  min 
Beretning  fra  forrige  Aar  fremhæve  enkelte  Forhold  og 
sammenligne  dem  med  Resultalerne  iQor,  idet  jeg 
iøvrigt  henholder  mig  til  de  den  Gang  gjorte 
Bemærkninger. 

Hospitalsopholdets  Varighed  for  skroful.  Ptt. 
findes  ligesom  ifjor  kortest  for  Patienter  i  1ste  Stad.: 
144,50 Dage,  derefter  følger  andet  Stad.:  155,43 Dage,  og 
derefter  3die  Stad. :  229,18  Dage.  —  Hospitalsopholdets 
Middelvarighed  for  alle  skrofuløse  Ptt.  er  185,90  Dage. 
Ifjor  var  derimod  denne  Middelvarighed  en  Del  mindre, 
147,5  Dage. 

I  Henseende  til  Behandlingsresultaterne  vil 
man  se,  at  Antallet  af  helbredede  og  væsentlig 
bedrede  er  fordelt  paa  følgende  Maade:  1ste  Stad. 
93,40%,  2del  Stad.  81%  og  3die  Stad.  72,7%.  Dette 
Misforhold  mellem  Resultaterne  i  de  forskjellige  Stadier 
udjevnes  dog  noget  derved,  at  Antallet  af  » Helbredede* 
er  noget  større  for  de  2  sidste  Stadiers  Vedkommende. 
Middeltallet  for  de  2  nævnte  Kategoriers  Vedkommende 
i  alle  4  Stadier  er  altsaa  82,35%.  IQor  var  det  tilsvarende 
Middeltal  noget  højere,  86,5%,  og  Resultatet  omtrent  det 
samme  for  alle  3  Stadiers  Vedkommende.  —  Med  Hen- 
syn   til   Vægttiltagen   optræder   2det   Stad.   med   det 
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hflj«6ie  Middeltal  3,10%  pr.  Individ  i  30  Dage  (det  an- 
givne Procenttal  beregnet  efter  Ptt.8  Legemsvægt  ved 
Indlæggelsen  og  Udskrivelsen),  derefter  følger  1ste  Stad. 
med  2,9b%  og  dernæst  3die  Stad.  med  1,88%.  Den 
samme  Rækkefølge  i  Henseende  til  dette  Forhold  frem- 
bød ogsaa  de  3  Stadier  iQor,  men  Vægttiltagningen  var 
da  i    det  Hele  taget  mindre  betydelig  —  resp.  2,28%, 

1,88%  og   1,78%. 

Endelig  skal  jeg  efter  Tab.  II  fremdrage  nogle  Be- 
handlingsresultater for  de  hos  Skrofuløse  forekomne  enkelte 
Affektioner,  idet  jeg  ligesom  IQor  kun  fremdrager  dem, 
hvor  et  noget  større  Antal  Tilf.  (8  eller  derover)  tillade 
noget  mere  berettigede  Slutninger. 

De  bedste  Resultater  give  1)  £kzem,  2)  Affektioner 
af  Næsens  Slimhinde,  3)  Affektioner  af  Ørets  Slimhinde, 
4)  sværere  Former  af  Øjenaffektioner,  5)  Lymphekjertelsvul- 
ster  i  Suppuration.  Alle  disse  Affektioner  møde  med 
100%  helbredede  eller  væsentlig  bedrede.  Der- 
efter kommer  6)  lettere  Øjenaffektioner  89,6%,  7)  Afmag- 
ring 89%,  8)  Lymphekjertelsvulter  (ikke  i  Suppuration) 
85,7%,  9)  Anæmi  hos  Skrof.  83,7%,  10)  Hypertrofi  af 
Tonsiller  81,8%,  11)  Benbetændelser  61,6%. 

Anæmi,  Afmagring  og  Benbelændelser  viste  iQor  et 
noget  bedre  Resultat,  hvorimod  Resultatet  for.  de  andre 
ovennævnte  Affektioners  Vedkommende  er  noget  bedre 
i  Aar. 

Som  man  vil  se  af  de  anførte  Tal,  tør  Behandlings- 
resultatet i  Aar  maaske  anses  for  lidt  mindre  gunstigt 
end  iQor.  Det  er  vel  ikke  urimeligt  at  sætte  dette  i 
nogen  Forbindelse  med  det  ualmindelig  slette  Sommer- 
vejr, vi  have  haft  i  1877,  som  jo  forhindrede  Børnene 
noget  i  at  færdes  i  den  fri  Luft. 


L»gerM8  Bikekasse. 


Fra  Bestyrelsen  for  Lægernes  Enkekasse  har  Redaktionen 
modtaget  følgeode  Skrivelser; 

Udvalget  tillader  sig  herved  at  anmode  Enkekassens  Be- 
styrelse om  samtidig  med  Indvarslingen  af  den  ordinære 
Generalforsamling  at  foranledige  følgende  Bemærkninger  om 
de  foreliggende  Forslag  offentliggjorte. 
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I  Henhold  til  det  Mandat,  som  blev  givet  Udvalget  paa 
Enkekassens  sidste  extraordinære  Generalforsamling,  skal  det 
herved  fremlægge  Odkast  til  de  da  vedtagne  Lovændringer. 

g  4.  De  aarlige  Bidrag  anvendes  med  Fradrag  af  det 
Beleb,  som  maatte  være  nødvendigt  til  Enkepensionernes 
Supplering  op  til  85  Kr.,  til  at  danne  Kassens  faste  Fond  o.  s.  v. 

Sidste  Passus:  Den  faste  Fond  maa  ingensinde  for- 
mindskes o.  s.  V.  bortfalder. 

g  7:  2den  Passus  fra  «dog  kunne  disse  ikke  erholde 
mere  end  de  ældre  o.  s.  v.»  kommer  til  at  lyde  saaledes: 
Forsaavidt  de  senest  tilkomne  Enkers  Pension  herved  maatte 
blive  mindre  end  85  Kroner,  anvendes  af  de  disponible 
Midler  aarlig  saa  meget,  som  Kassens  Status  og  Sikkerhed 
tilsteder,  til  disse  Pensioners  Supplering  op  til  85  Kr. 

Udvalgets  Flertal  (Borch  og  Petersen)  finder  sig  imid- 
lertid foranlediget  til  særlig  at  henlede  Generalforsamlingens 
Opmærksomhed  paa  et  fra  den  konservative  Side  stillet 
Mæglingsforslag,  som  gaar  ud  paa,  al  man  skulde  tage  fra 
de  Aarsbidrag,  som  overstige  20  Kr.  dette  Overskydende  og 
fordele  det  herved  tilvejebragte  Beløb  imellem  de  sidst  til- 
komne Enker  til  Supplering  af  disses  Pension.  Flertallet 
anbefaler  dette  Mæglingsforslag  til  Vedtagelse  uanset  den 
Inkonsekvens  som  herved  fremkommer,  idet  Generalforsam- 
lingen altsaa  i  dette  Tilfælde  maa  forkaste  de  af  forrige 
Generalforsamlings  Beslutning  fremgaaede  Lovændringer. 

Flertallets  Grunde  til  denne  Oenstilling  er  følgende: 

1)  Det  maa  i  ethvert  Tilfælde  anses  for  i  højeste  Grad 
ønskeligt  at  undgaa  en  Proces  i  et  saadant  rent  kollegialt 
Anliggende. 

2)  Udfaldet  af  den  eventuelle  Retstvist  vil,  som  Udvalget 
har  erfaret  ved  Henvendelse  til  flere  kompetente  Retskyn- 
dige, stille  sig  tvivlsomt. 

3)  Ved  det  nævnte  Mæglingsforslag  vises  ikke  blot  en 
principiel  Imødekommen  fra  de  Medlemmers  Side,  som  paa 
sidMe  Generalforsamling  stemte  imod  Lovændringen,  men 
der  vil  af  dets  Vedtagelse  strax  resultere  en  Forhøjelse  af 
de  laveste  Enkepensioner  fra  40  Kr.  til  60  Kr.,  en  Forhøjelse, 
som  der  er  Udsigt  til  yderligere  at  ville  forøges  ved  Tilgang 
af  nye  Interessenter.  Tilnærmelsesvis  vil  der  ved  Mæglings- 
forsla^^ets  Vedtagelse  opnaas  samme  praktiske  Resultat  som 
ved  det  af  det  samlede  Udvalg  tidligere  støttede  Forslag  fra 
Livsforsikringsanstaltens  Bestyrelse,  der  i  Princippet  akcep- 
teredes  paa  forrige  Generalforsamling. 

Ligesom   altsaa  Forskjellen    mellem    de    lavest  pensio- 
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nerede  og  de  højere  pensionerede  Enkers  Pension  ved 
Mæglingsforslaget  forringes  saa  betydeligt,  at  denne  Forskjel 
ikke  skjønnes  at  kunne  gjøre  en  Forandring  af  en  saa  ind-* 
gribende  Natur  i  Enkekassens  Organisation  nødvendig,  saa- 
ledes  maa  jo  bestandig  fastholdes,  at  Lægen,  naar  han  vil 
sikre  sin  Enkes  Fremtid,  aldrig  tør  betragte  den  Pension, 
som  vil  kunne  tilkomme  hende  fra  Enkekassen,  som  andet 
end  et  Supplement  til  hendes  egentlige  Forsikring,  der  maa 
ske  ad  anden  Vej.  Herved  forringes  yderligere  Betydningen 
af  ovennævnte  Forskjel  i  Pensionens  Størrelse;  kun  i  Til- 
fælde af  virkelig  Trang  vil  den  kunne  gjøre  sig  gjældende, 
og  her  vil  den  nys  oprettede  Understøttelsesforening  kunne 
træde  hjælpende  til. 

Efter   Mæglingsforslaget    vil    Lovændringen    blive    saa- 
lydende: 

g  4.    De  aarlige  Bidrag  anvendes  med  Fradrag  af  den 
Sum,  hvormed  de  overstige  et  Gjennemsnitsbidrag  af  20  Kro- 
ners Størrelse,  til  at  danne  Kassens  faste  Fond  o.  s.  v. 
§  7.   Efter  2den  Passus  tilføjes:  Den  Snm,  hvormed 
de    aarlige   Bidrag    overstige    et  Gjennemsnitsbidrag   af 
20  Kr.,  fordeles  imellem  de  Enker,  som  erholde  lavest 
Pension,  efter  Bestyrelsens  Skjøn. 
Udvalgets  Mindretal  (Poulsen)  fastholder  derimod  Ud- 
valgets  tidligere  Standpunkt  og   kan  ikke  anerkjende  Betyd- 
ningen af  de  Grunde,    der  aoff^res  af  Udvalgets  Flertal  til 
Forklaring   af  dets   forandrede   Holdning.      Mindretallet  ser 
ikke  noget  misligt  i,   at  et  tvivlsomt  Hetsspørgsmaal,  hvis 
Konsekvenser  interessere  saa  mange  i  smaa  Omstændigheder 
levende   Lægeenker,  finder  sin   Afgjørelse   ved  Domstolene, 
ligesom  det  heller  ikke  nærer  nogen  som  helst  Frygt  med 
Hensyn  til  Udfaldet  af  en  eventuel  Proces.      Lige  over  for 
det  omstridte  Spørgsmaals  store  Betydning  forekommer  Hen- 
synet til  de  med  en  Retstrætte  forbundne  Udgifter  Mindre- 
tallet at  være  af  underordnet  Vægt,  idet  i  uheldigste  Tilfælde 
Følgerne    af   en  tabt  Proces  i   finansiel  Henseende  jo  kun 
vilde  blive  en  for  den  nærmeste  Tidsperiode   langsommere 
Væxt  af  Kapitalen,  men  Virkningerne   heraf  ville  atter  kun 
kunne  mærkes  af  Ijærne  Fremtidsgenerationer,   hvis  økono- 
miske Kxistens  den  nulevende  Slægt  efter  Mindretallets  Me- 
ning ikke  har  nogen  som  helst  Anledning   til  at  offre  sig 
for.     For  den  nulevende  og   den  fremtidige   Lægestand  vil 
det   derimod    i   lige    høj  Grad   være  af  stor  Vigtighed,   at 
Spørgsmaalet  om,   hvad  der  kan   opnaas  ved  at  indtræde  i 
Lægernes  Enkekasse  kommer  til  at  staa  klart  og  tydeligt. 


216 


saa  at  ingen  ved  for  store  ForveDtninger  i  denne  Henseende 
i  Tide  forsommer  Lejligheden  til  ad  anden  Vej  at  serge  for 
sine  Efterladte.  Af  disse  Gruode  kan  Mindretallet  ikke  slatte 
sig  til  Flertallet,  men  maa  vedblivende  fastbolde  de  af  den 
sidste  Generalforsamling  i  Princippet  vedtagne  Forandringer 
af  Foreningens  Love. 

Endelig  foreslaar  hele  Udvalget,  at  g  5  af  Hensyn  til 
den  nylig  oprettede  Onderstettelsesforening  for  danske  Lægers 
Enker  og  forældreløse  Bern  aflattes  saaledes:. 

2  S.  Legeres  eller  doteres  noget  til  Kassen  uden 
særlig  opgiven  Bestemmelse,  da  lægges  dette  ikke  til 
den  faste  Fond,  men  tilfalder  Understøttelsesforeningen 
for  danske  Lægers  trængende  Enker  og  forældreløse 
Børn. 

G.  J.  Borch.        J.  Petersen.        J.  P.  Poulsen. 

Herved  undlader  jeg  ikke  at  meddele  den  ærede  Direk« 
tion,  at  jeg  paa  den  forestaaende  Generalforsamling  agter  at 
stille   følgende  Ændringsforslag   til  Lovene   for   de   danske 
Lægers  Enke-  og  Bømeforsørgelseskasse. 
Til  I  4. 

De  aorlige  Bidrag  anvendes  udelukkende  etc. 
foreslaas  forandret  til: 

Af  de  aarlige  Bidrag  anvendes  det  i  den  oprindelige 
Fundats  af  1837  fastsatte  aarlige  Bidrag,  20  Kroner,  for 
hvert  Medlem  udelukkende  etc. 
og  til  Slutningen  føjes: 

Det  Beløb,  der  af  Medlemmer  indbetales  i  aarlige 
Bidrag  udover  20  Kroner  anvendes  efter  de  i  g  7  fast- 
eatte  Bestemmelser. 
Til  g  7.     Her  indskydes  forinden  sidste  Sætning: 

Det  Beløb,  der  aarlig  indvindes  ved  at  der  af  Med« 
lommer  betales  udover  20  Kroner  i  aarlige  Bidrag  for- 
deles ligeligt  iblandt  de  lavest  pensionerede  Enker  eller 
forældreløse  Børn  (g  6),  indtil  disses  Pensioner  have 
oaaet  de  højest  Pensioneredes  Beløb.  Naar  alle  Pen- 
sioner derved  ere  blevne  lige  store,  henlægges  det 
overskydende  Beløb  til  et  rørligt  Reservefond,  hvis  frem- 
tidige Bestemmelse  bliver  med  Kapital  og  Kenter  at 
anvendes  til  en  Udligning  af  Pensionerne,  i  Fald  ved 
Tilgang  af  nye  Enker  disses  Pension,  vilde  blive  mindre 
end  de  ældres. 

Ulrik. 
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Dr.  WiiDstedt  foreslaar  felgende  Foraodrioger: 

g  3.  Skulde  det  aarlige  Bidrag,  der  ordentligyis 
bør  indbetales  i  Jannar,  udeblive,  skal  Kassereren  ind- 
fordre det  ved  PostopkræYning,  og  skulde  det  desuagtet 
udeblive  o.  s.  y. 

i  6.     Ved  Slutningen  af  5te  Stykke  tilføjes: 
saafrerot  at  Åldersforholdet  mellem  Mand  og  Bustru  ikke 
er  stridende  mod  det  i  g  1  Anførte. 

g  9.  Denne,  ved  hvilken  enhver  Interessent  er  stemme- 
berettiget, afholdes  I  Rjøbenhavn  efter  o.  s.  v. 


Idet  vi  bringe  ovenstaaende  Skrivelser  til  vore  Læseres 
Kundskab,  skulle  vi  ikke  undlade  ligesom  paa  Sagens  tid- 
ligere Stadier  at  udtale  vor  Mening  om  de  Porslag,  der  ville 
komme  til  at  foreligge  paa  den  tilstundende  Generalforsam- 
ling, hvor  Sagen  forhaabentlig  vil  finde  sin  endelige  Afslut- 
ning. I  Henhold  til  det  Standpunkt,  vi  stadig  have  indtaget 
ander  Diskussionen  om  dette  Spørgsmaai,  kunne  vi  ikke 
andet  end  ubetinget  slutte  os  til  Udvalgsmindretallets  Forslag, 
idet  heller  ikke  vi  kunne  finde  de  Grunde  overbevisende, 
som  have  bevæget  Udvalgsflertallet  til  at  firavige  de  Frinciper, 
som  det  efter  en  saa  lang  og  gjennem  forskjellige  Instanser 
ført  Debat  lykkedes  at  skaffe  Majoritet  paa  Enkekassens 
sidste  Generalforsamling. 

At  Spørgsmaalet  om  Lovmedholdeligheden  af  de  tilsig- 
tede Ændringer  i  Statuterne  eventuelt  gjøres  til  Gjenstand 
for  en  Prøvelse  ved  Domstolene,  kunne  vi  ikke  sé  noget 
uheldigt  i;  thi  dette  Spørgsmaal  vil  dog  alligevel  tidligere 
eller  senere  komme  til  at  ligge  for.  Vedbliver  man  nemlig 
at  lade  den  faste  Fond  voie,  vil  man  dog  tilsidst  komme 
til  et  Punkt,  da  Alle  ere  enige  om,  at  Kapitalophobningen 
bør  standses,  og  Situationen  vil  da  blive  en  lignende  som 
nu.  Vi  have  faaet  det  bestemte  Indtryk,  at  et  overvejende 
Flertal  i  Lægestanden  har  ønsket  Kapitalopsamlingen  standset 
nu  og  Pensionernes  Størrelse  forøget  og  nogenlunde  fast« 
slaaet,  og  det  var  utvivlsomt  ogsaa  dette  Ønske,  som  sam- 
lede Majoriteten  paa  den  sidste  Generalforsamling.  Er  denne 
Opfattelse  endnu  den  fremherskende,  tvivle  vi  paa,  at  Gene- 
ralforsamlingen vil  annullere  sin  tidligere  Beslutning ;  i  ethvert 
Fald  er  den  foreliggende  Sag  en  af  dem,  i  hvilke  der  kun 
bør  tages  iRealitetsbensyn*,  hvor  enhver  Stemmegivende 
bør  søge  at  gjøre  de  Principer  gjældende,  som  han  selv 
anser  for  mest  stemmende  med  Institutionens  Tarv  og  den 
Sags  Fremme,  som  den  har  til  Formaal.  Red. 

VfBkt.  t.  L«c«A  8.  R.  2».  Bd.  Nr.  14. 
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Undersøgelsen  paa  Æggehride  i  Urinen« 

Efter  Dr.  Poul  Ffirbrlnger  1  Heldelberg. 
(Berlin.  Uin.  Woebensehr.    iS78.   Nr.  7.) 


Allerede  I  Aaret  1850  meddelte  Bence  Jooes  et  Tilfælde 
fra  St.  Georges  Hospital  i  London  om  en  stærkt  sur,  ægge- 
hvideboldig  Drin,  der  boldt  sig  klar  ved  Kogning,  medens 
der  ved  paafølgende  Tilsætning  af  Salpetersyre  blev  udfældet 
en  betydelig  Mængde  Æggebvide;  ved  ny  Opvarmning  blev 
denne  ikke  opløst.  Forf.  meddeler  tre  lignende  Tilfælde  fra 
Friedreicb*s  Klinik: 

t^  Urloen  fra  en  ung  blegsottig  Pige  var  bleg,  klar.  tydelig  sur, 
boldt  alg  klar  ved  Kogning;  yed  en  Draabe  fortyndet  Eddikesyre  udfæl- 
dedes derefter  rigelige  Pnok,  nogle  Draaber  Salpetersyre  frembragte  kun 
en  ringe,  næppe  fnokket  Uklarhed. 

2°  Urinen  fra  en  voxen  Mand  med  udprægede  Tegn  paa  Nyrebetæn- 
delse  var  nklar  formedelst  blege  og  kornede  Cylindre,  runde  Geller  og 
DettUos«  Filtratet  var  rødgalt,  stærkt  surt»  blakkedes  1  ringe  Grad  ved 
Kogning;  ved  paafølgende  Tilsætning  af  lidt  Salpetersyre  udfældedes  en- 
kelte Fnok,  ved  rigeligere  Tilsætning  af  Syren  indtraadte  en  betydeligere 
Udfældning.  Den  bele  Mængde  Æggehvide  fældedes  strax  1  Porm  af  Pnok 
ved  Tilsætning  af  nogle  faa  Dtaaber  fortyndet  Eddikesyre  til  den  opvar- 
Dsede  Urin,  opløstes  atter  hurtigt  ved  Overskud  af  denne  Syre. 

3°  Urinen  fra  en  46-aarig  Mand  var  klar,  af  tydelig  sur  Reaktion, 
normal  Vægtfylde;  hverken  ved  Kogning  eller  paafølgende  Tilsætning  af 
Salpetersyre  forraadte  den  sin  Rigdom  paa  Æggehvide,  derimod  ved  den 
ringeste  Mængde  Eddikesyre  eller  Salpetersyre  1  rigeligt  Overskud.  Oa 
der  ved  Henstand  til  den  følgende  Dag  havde  dannet  sig  ep  lille  Sky, 
blev  Urinen  filtreret,  og  Filtratet  forholdt  sig  nu  ganske  som  i  2^;  den 
Indeholdt  mindst  t  pCt.  Æggehvide.  Blev  Urinen  i  kold  Tilstand  be- 
handlet med  de  samme  Prøvemidier  og  derefter  ophedet  til  Kogning,  for- 
holdt den  sig  paa  samme  Maade;  dog  blev  den  med  1  Draabe  Salpeter- 
syre tilsatte  Portion  kiar  og  blakkedes  først  ved  Afkøling  af  enkelte 
næppe  synlige  Fnok.  Den  kolde  Urin  forandredes  Ikke  ved  Eddikesyre, 
beller  Ikke  ved  1  Draabe  Salpetersyre,  denne  Syre  1  betydeligt  Overskud 
frembragte  en  Blakning,  ved  Overgydning  i  Form  af  et  mælket  Lag. 
Overgydning  med  Alkohol  frembragte  ligeledes  et  tyndt  nklart  Lag,  ogsaa 
efter  at  Fosfaterne  vare  fældede  ved  Natron  og  filtrerede  fra  og  Urloen 
bragt  tilbage  til  slo  oprindelige  Reaktion  ved  Saltsyre. 

I  dette  Tilfælde  var  der  aabenbart  to  Modifikationer  af 
Æggehvide  tilstede,  nemlig  et  svagt  Spor  af  det  sædvanlige 
saltholdige  Serumalbamin,  der  fældedes  ved  Kogning  og 
ved  Alkohol)  og  en  større  Mængde  af  et  andet  Albuminstof, 
der  adskilte  sig  fra  Sernmalbuminen  ved  ikke  at  fældes  ved 
Kogning  af  den  sure  Urin  og  ved  at  være  opløseligt  i  Al- 
kohol. De  to  Modifikationer  kande  ved  passende  Behandting 
freinstiUes  hver   for  sig.      Den  mikroskopiske  Uodersøgelae 
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viste,  at  UriD6D  indeholdt  hyalioe  Cyliadre,  at  der  altsaa 
bestod  en  AlbumiDuria  renaliø. 

Den  næsle  Dag  viste  Drineo  et  væsentlig  forandret  for- 
hold, idet  nu  det  almindelige  Serumalburain  bavde  en  be- 
tydelig Overvægt  over  den  anden  Modifikation ;  og  den  tredje 
Dag  indeholdt  den  blege  Urin  kun  0,1 — 0,8  pCt.  Æggehvide, 
den  hele  Mængde  i  Form  af  det  almindelige  Serumalbumin; 
og  saaledes  har  Forholdet  senere  vedblevet  at  være.  Om 
den  ejendommelige  Modifikation  af  Albumin,  der  optraadte 
den  første  og  anden  Dag  er  et  Indledningstrin  til  eller  et 
Derivat  af  det  almindelige  Æggehvidestof  i  Urinen  élter  blot 
ved  sin  Salt-  og  Syremængde  er  forskjellig  fra  dette,  lader 
sig  i  ethvert  Fald  kun  afgjøre  ved  den  nøjagtigste  Under- 
søgelse af  det  f^a  Salte  befriede  Præparat,  en  Undersøgelse, 
der  imidlertid  ikke  blev  anstillet. 

Bence  Jones  anser  selv  det  af  ham  fundne  Albuminstof 
for  en  Forbindelse  af  Serumæggehvide  med  Saltsyre  eller 
Salpetersyre,  som  kan  danne  sig,  naar  Urinen  indeholder 
tilstrækkelig  Mængde  af  disse  Syrer  i  fri  Tilstand;  det  ud- 
mærker sig  ved  at  være  opløseligt  i  koldt  og  i  kogende 
Vand,  men  ikke  i  kold  eller  kogende  fortyndet  Salpetersyre, 
Da  ban  imidlertid  ikke  har  prøvet  den  af.  ham  omtaltei  Urin 
med  Alkohol  eller  med  Eddikesyre  maa  Identiteten  af  hans 
Albuminstof  med  det  i  3^  omhandlede  henstaa  uafgjort. 
Derimod  frembyder  detle  sidste  en  væsentlig  Lighed  med 
saltfri  Serumalbumin,  der  heller  Ikke  fældes*  af  sin  Opløsning 
hverken  ted  Kogning  eller  Alkohol;  Eddikesyre  fofmaar  i 
stærkt  fortyndet  Tilstand  at  sætte  Koagulationspunktet  for 
Albuminopløsnioger  betydeligt  ned;  men  at  tænke  sig  et 
saltfrit  Albuminstof  i  en  temmelig  koncentreret  Saltopløsning 
frembyder  ganske  vist  sine  Vanskeligheder. 

Bvor  sjældent  Tilfælde  som  de  nævnte  end  forekommer, 
indeholde  de  dog  for  Lægerne  en  Paamindelse  om  aldrig  at 
forsømme  at  tilsætte  Syre  til  Urinen  efter  Kogningen,  selv 
om  den  beholder  sin  sure  Reaktion  og  vedbliver  at  være 
klar;  de  advare  tillige  imod  Tilsætning  af  for  megen  Eddike- 
syre og  for  lidt  Salpetersyre  ligesom  imod  at  stole  for  meget 
paa  Bestemmelsen  af  Æggehvidens  Mængde  efter  Liborius*s 
Metode  ved  Hjælp  af  AlkohoL 


■IgnMe  i  øjet  Der  foTekommer  Jævnlig  Tilfælde  af  Øjenlideher, 
hvor  man  intet  Sygeligt  kan  opdage  og  lel  kan  fette  Mlatanke  om  en 
alvorlig  Ul  Grund  liggende  Sygdom. 

Or.  6alezo\v8ki    har    givet    en    Skildring   af  den   periodiske 
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Hemiopi  eller  Øjeomlgrttoe,  som  har  et  udpræget  Sygdomsbillede, 
der  er  af  Vigtighed  at  Tære  fortrolig  med  for  Ikke  at  for^exle  det  med 
alforlige  BJeroetllfftlde  eller  andre  Lldelaer,  og  det  saa  meget  mere  som 
Sygdommen  Ikke  er  saa  ganske  sjælden.  GaleiowskI  har  iagttaget  21  Til- 
fældOy    Efter  Dr.  M  orton*s  Referat  skildres  den  saaledes: 

Sygdommen  angriber  oftest  Personer  som  1  flere  Aar  have  lidt  åf 
sædvanlig  Migræne;  denne  hører  da  op  og  erstattes  ved  Synsforstyrrelser, 
msD  disse  kunne  dog  ogsaa  Indfinde  sig,  uden  at  andre  nervøse  Symptomer 
ere  gaaede  forud.  Den  angriber  fortrinsvis  Kvinder,  1  enhver  Alder,  dog 
har  Forf.  kun  to  Gange  set  den  hos  13 — UAars  Piger.  I  nogle  Tilfælde 
gaar  Hovedpine  forud,  nok  saa  hyppigt  kommer  og  gaar  Synsforstyrrelsen 
pludselig,  1  Form  enten  af  Hemiopi  eller  centralt  Skotom.  Hemloplen 
kan  angribe  det  ene  eller  begge  Øjne;  i  første  Tilfælde  kan  den  angribe 
den  ene  Sidehalvdel  eller  den  øverste  Halvdel  af  Synsfeltet,  1  sidste  den 
højre  eller  venstre  Side  i  begge  Øjne;  1  den  angrebne  Del  af  Synsfeltet 
er  Synet  fuldstændig  udslukt,  I  den  øvrige  findes  I  Reglen  fuld  Syns- 
styrke; efter  20—60  Minutter  ophører  Anfaldet  oftest  pludseligt;  dog  har 
Forf.  1  enkelte  Tilfælde  set  det  gaa  over  i  en  kortvarig  fuldstændig 
Blindhed,  i  nogle  andre  fulgt  af  et  uklart  Syn  Resten  af  Dagen.  Det 
centrale  Skotom  er  sjældent  Hoved  fænomenet  i  hele  Anfaldet,  men  iagt- 
toges 3  Gange  som  Indledning  til  Hemloplen;  hyppigt  ses  Funker  og 
Regnbuefarver  1  den  mørke  Del  af  Synsfeltet,  navnlig  I  Anfaldets  Be- 
gyndelse. Forud  eller  under  Anfaldet  kan  der  optræde  mere  eller  mindre 
heftig  Brækning,  men  den  mangler  hyppigt.  Efter  Anfaldet,  naar  alle 
Synsforstyrrelserne  ere  ophørte , '  kommer  der  mere  eller  mindre  Svim- 
melhed, som  kan  vare  nogle  Timer  eller  endog  Dage.  Har  der  været 
stærk  Funklen,  optræder  I  Reglen  Hovedpine,  som  holder  sig  Dagen 
igjennem  I  det  halve  eller  hele  Hoved.  Øjeæblet  er  ofte  smertefuldt  og 
ømt,  Patleuten  føler  et  Tryk  eller  Spænding  i  Baggrunden  af  Øjenhulen, 
undertiden  Rødme  og  Taareflod.  I  Almindelighed  kommer  der  kun  et 
eller  to  Anfald  om  Aaret,  men  i  nogle  Tilfælde  ere  Mellemrummene 
kortere,  1  Maaned,  t  Uge,  ja  faa  Dage;  1  sidste  Tilfælde  vil  der  1  Reglen 
opstaa  en  Synsforstyrrelse,  en  Slags  Astenopl,  som  oftest  blivende  og 
hindrende  Patienten  1  ethvert  Arbejde.  Der  kan  optræde  Fordøjelsesforstyr- 
relser,  Især  hvis  Patienten  lider  af  Arthritls,  der,  som  Trousseau  har 
vist,  ogsaa  disponerer  til  almindelig  Migræne.  Naar  den  periodiske 
Hemiopi  optræder  hos  Svangre,  er  den  hverken  ledsaget  af  Funklen  eller 
Hovedpine,  men  ofte  af  Afasi  og  forskjellige  HJærnetil fælde,  som  kunne 
vare  en  halv  Time  eller  mere;  udenfor  Svangerskabet  vil  denne  Kom- 
plikation vel  ogsaa  kunne  forekomme,  men  sjældnere  og  af  kortere 
Varighed  ØJenmigrænen  er  Ikke  farlig  og  viger  af  sig  selv  under  Ind- 
flydelse af  en  nærende  og  styrkende  Diæt  Det  har  forekommet  Forf.,  at 
svovlsurt  Kinin  og  Bromkinin  kan  afkorte  Anfaldene.  Jærnmidler,  kold 
Douche  og  Afholdenhed  fra  Kaffe,  Likører,  Krydderier  og  desl.  ville  ogsaa 
fremskynde  Helbredelsen. 

(The  Lancet  den  19de  Januar  1878.) 


Kaniitæiefefffceldaregler.  Under  16de  Marts  er  der  fra  Justitsmini- 
steriet udkommet  følgende  Anordning: 

I  Henhold  til  den  Justitsministeriet  ved  Lov  angaaende  Foranstalt- 
ninger til  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras  Indbringelse  ad  Søvejen  af 
1ste  Maj  1868  {  7  meddelte  Bemyndigelse  anordnes  herved  Følgeode: 
Bestemmelserne  i  Lov  angaaende  Foranstaltninger  til  at  forhindre  den 
asiatiske  Koleras  Indbringelse  ad  Søvejen  af  1ste  Maj  1868  skulle  indtil 
videre  ogsaa  være  anvendelige  paa  exantematisk  Tyfus. 
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IMafld^«  Deo  19de  HarU  døde  i  Kbhvn.  prakt.  L»ge  M.  P.  Secher 
i  sit  72de  Aar. 

—  Deo  20de  Marts  døde  t  Kjøbenhavn  prakt  Lege  Ludvig  Vil- 
helm Meyer,  31  Aar  gi. 


OTtrtlgt  •? er  Sjgdtaae,  DøArfUd  eg  Pødiier  I  tlebeihavi. 

Meddelt  af  Stadslsgeo. 


Fra  KJøbenhavos  prakt.  Lsger  er  i  Ugen  til  den  12te  Marts  anmeldt 
730  dygdomstilfælde,  hvoriblaodt  579  af  Farsoter,  nemlig: 

Kapper  O,  Skaalkopper  16,  Mæslinger  0»  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Hals  syge  8,  Strubehoste  1,  Kighoste  2,  Faaresyge  7,  gastr.  Feber  37, 
tyf.  Feber  5,  eiantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  8,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  80,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  20, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  KoldfeberO,  Brystkatarr  213,  Grippe3, 
Lungebetændelse  27,  Halsbetændelse  86.  akut  Ledderevraatisme  30.  andre 
Farsoter  21  (Øjenbetændelse  6,  Zona  7,  Skørbug  1,  Rødlinger  3, 
Fornnkler  2,  Erytem  1  og  Melæna  I  Tilfælde);  desuden  <;onorré  91, 
Tenerisk  Saar20,  erhyeryet  Syflli  s  20,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  9,  Dranker* 
galskab  7,  Brændevinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
bold til  Folkemængden  forekomne  i :  St.  Annæplads,  VesterYoid  og  Vim- 
melskaftet. 

Af  de  anmeldte  8  Blodgaogstilfælde  ere  1  fra  Ny  Artiilerikaserne,  1  fra 
Frelsers  Arbejdshus,  4  fra  Nørrebro  og  2  fra  Vesterbro. 

Dødsfaldenes  Antal  er  94.  Dødsaarsaferne  ere:  Farsoter  12 
(Strobehoste  3,  tyf.  Feber  3,  Blodgang  2,  indeni.  Kolera  og  akutDlarréS  , 
aknt  Ledderavmatlsme  1);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle 
Sygdomme  20  (Lungesvindsot  13);  voldsomme  Dødsaarsager  4 
(Selvmord  1);  Dannelsesfeji  7;  lokale  Organsygdomme  81;  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  16 
(Tæring  bos  Smsabørn  6). 

Levendefødte  ere  166  (90  Drenge,  76  Piger);  Dødfødte  4. 

Mildt  Vejr  med  friske  vestlige  til  nordlige  Vinde,  tør  Luft,  dog  hyp 
pige  Sne-  og  Haglbyger. 

I  Sl  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  2den  Marts  anmeldt  160  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  66  af  exant.  Tyfus. 

Blandt  Flygtningene  1  Konstantinopel,  der  anslaas  til  80,000,  blive 
dsgUg  1,4  pCt.  angrebne  af  Underlivstyfos  og  3  pGt.  af  Kopper  og 
Blodgang. 

Bekjendtgjørelser. 

Belgendtgjørelse. 

Da  det  kun  er  i  meget  faa  Tilfælde,  at  Stadelægen  med 
Hensyn  til  Udbredelsen  af  de  smitsomme  epidemiske  Syg- 
domme her  i  Byen  og  Maaden,  hvorpaa  deone  foregaar, 
erholder  nogen  detailleret  Meddelelse  fra  d*Hrr.  Læger,  og 
det  saaledes  maa  forudsætteis ,  at  man  ikke  tilstrækkelig  har 
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faaei  Øje  for  Vigtigheden  af  at  meddele  de  Oplysninger,  der 
i  aaa  Benseende  paa  de  skematiske  Ugelisters  Bag- 
side ere  bragte  paa  Omtale,  skal  jeg  herved  henlede  Læ- 
gernes Opmærksomhed  paa  de  dersteds  fremhævede  Punkter. 
Samtidig  hermed  skal  jeg  gjøre  opmærksom  paa,  at  den 
Erfaring,  der  er  bleven  gjort  i  1870 — 72  angaaende  Ud- 
bredelsen fra  Rrigsskuepladsene  af  flere  epidemiske  og  smit- 
somme  Sygdomme,  navnlig  Kopper,  Blodgang,  exantematisk 
Tyfus  o.  fl.  1.,  gjør  det  i  høj  Grad  sandsynligt,  at  lignende 
Sygdomme  fra  den  orientalske  Krigsskuepladses  forskjellige 
Lasaret-Centra  ville  finde  Vej  til  fiere  af  Kontinentets  Hoved« 
stæder  og  Søhavne. 

For  saa  vidt  Kjøbenhavn  trods  de  allerede  trufne 
Karantæneforanstaltninger  ikke  skulde  blive  forskaanet,  vil 
det  derfor  være  af  stor  Vigtighed,  til  Forebyggelse  af 
disse  Sygdommes  videre  Udbredelse  paa  Stedet  saa  snart 
som  mulig  at  komme  paa  Spor  efter  de  ofte  skjulte 
Udgangspunkter,  hvorfra  Smitte  udbredes.  Som  Momen- 
ter, der  i  Følge  tidligere  Erfaring  formentlig  bør  komme 
i  Betragtning  ved  at  udfinde  Smitteoverførelse  fra  Individ 
til  Individ,  skal  jeg  fremhæve:  1)  Omgang  med  inficeret 
Linned  gjennem  VMsk  og  deslige;  2)  Benyttelse  af  in- 
ficerede Retirader  og  Latriner  i  samme  Familie  eller  Hus; 
3)  Pleje  og  Tilsyn  med  den  Art  Patienter,  selv  saadanne, 
der  have  været  mildt  angrebne;  4)  Omgang  med  eller  Brug 
af  afdøde  Søfolks  Klæder  og  EfiTekter,  eller  af  Forbindings- 
sager  og  Uniformsstykker  fra  selve  Lasareterne,  der  ere 
komne  i  Handelen  til  Fabrikation  af  Kradsuld  og  Vat;  5)  Be- 
nyttelse af  Maskeradeefl^ekter ,  gamle  Klædningsstykker  fra 
Marskandiserboutiker  eller  fra  Personer,  der  ere  døde  af  epi- 
demiske Sygdomme;  samt  —  hvad  der  ligeledes  haves  Er- 
faring for  —  6)  Smitte  gjennem  Breve,  Aviser  og  laante 
Bøger  fra  deslige  Patienter. 

Men  især  skal  jeg  gjøre  opmærksom  paa,  at  det, 
naar  en  af  de  ovennævnte  eller  ligneode  epidemiske  Syg- 
domme i  længere  Tid  ikke  har  hersket  her  i  Byen,  er 
af  den  allerhøjeste  Vigtighed,  at  det  første  Tilfælde, 
der  viser  sig  i  en  Læges  Praxis,  i  betimelig  Tid  an- 
meldes til  Stadslægen,  samt  at  dette  sker  paa  en 
saa  detailleret  Maade,  at  det  kan  tjene  til  Vejledning  og 
Bedømmelse  af,  hvoriedes  Tilfældet  er  opstaaet.  Al  ved 
disse  aførste  Tilfælden  alle  tvivlsomme,  milde  og  abor- 
tive  Former  bør  medtages,  turde  være  en  Selvfølge,  ligesom 
ogsaa,  at  saadanne  tvivlsomme  Tilfælde  formentlig  altid  egne 
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sig  til  iDdiæggelse  til  Observation  paa  et  af  vore  Epidemi- 
hospitaler,  hvis  IndretDlDg  jo  netop  er  afpasset  ogsaa  med 
dette  Formaal  for  Øje. 

^øbenhayn  den  18de  Marts  1878; 

P.  A.Schleisner, 

Stadslege. 


I  en  Ejendom  paa  Vesterbrogade,  som  hører  under 
FrederilLSberg,  har  der  siden  Midten  af  December  f.  A.  her- 
sket en  Epidemi  af  gastrisk  og  tyfoid  Feber,  som  begun- 
stiget af  de  slette  hygiejniske  Forhold  i  bemeldte  Ejendom 
(Kommunikation  mellem  Spildevandsledningen  og  Brønden, 
Ophobning  af  (Jhumskheder  I  Gaarden  o.  s.  v.)  frit  har  faaet 
Lov  til  at  gribe  om  sig.  Forst  midt  i  Februar  d.  A.,  altsaa 
2  Maaneder  efter  Epidemiens  Udbrud,  indløb  der  Anmeldelse 
om  de.n  dels  til  Oiatriktslægen  dels  til  Sundhedskommissionen, 
hvilke  gav  Anledning  til  Undersøgelse  af  Forholdene  og 
Iværksættelse  af  hensigtsmæssige  Foranstaltninger,  og  der- 
efter er  der  senere  ikke  indtruffet  nye  Tilfælde.  Der  er  al 
Grund  til  at  antage,  at  Epidemien  vil^e  være  ophørt  langt 
tidligere,  saafremt  der  tidligere  var  sket  Anmeldelse;  i  al 
Fald  er  der  gjort  lignende  Frfaringer  ved  tidligere  lignende 
Lokalepidemier  i  Frederiksberg.  Jeg  skal  i  den  Anledning 
tillade  mig  at  erindre  de  i  Frederiksberg  praktiserende  Læger 
(baade  de  kjebenhavnske  og  de  frederiksbergske)  om,  at  de 
i  Følge  Sundhedskollegiets  Instrui  af  16de  December  1875 
skulle  underrette  undertegnede  Distriktslæge  om  de  i  deres 
Praiis  i  Frederiksberg  forekommende  epidemiske  Sygdoms- 
tilfælde. Alle  Tilfælde  af  alvorlig  epidemisk  Natur,  ved  hvilke 
en  hurtig  Indskriden  af  Sundhedsavtoriteterne  maa  anses  for 
ønskelig,  skulle  desuden  strax  meldes  til  Distriktslægen. 
For  saa  vidt  Nogen,  paa  Grund  af  at  Distriktslægen  in  casu  bor 
paa  Landet,  maatte  anse  dette  sidste  for  besværligt  eller  vidt- 
løftigt, kan  han  anmelde  slige  Tilfælde  til  « Frederiksberg 
Politistation t.  Anmeldelsen  kommer  da  strax  den  lokale 
Sundbedsavtoritet  og  da  navnlig  sammes  lægekyndige  Med- 
lem, Hr.  Justitsraad  Prieme,  ihænde. 


KJøbeohavns  Amts   søndre   Lægedlstrikt. 
Taastrup  Station    den  19de  Marts  1878. 


V.  Poulsen, 

DistrikUlAge. 
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Laiekredtforeiiiiiieii  tor  NJtkeiibavii  og  Neri^sllmd 

afholder  Foraarsmøde  Fredagen  den   29de  Marts  Kl.  6V9 
Kronprioseosgade  Nr.  7  Stuen  (gamle  Frimurerloge). 

ForhaDdliDgBgjenstandene  ere: 

1.  Meddelelse  fra  Formanden.    Valg  af  Bestyrelse. 

2.  Huslægeforsikringen.     Dr.  med.  Jul.  Petersen. 

3.  Gynækologiske  Meddelelser:  Prakt.  Læge  Ørum. 

4.  Om  Udtrækningen  af  de  store  Kindtænder  i  Under- 
munden med  Forevisning  af  Instrumenter:  Prakt.  Læge 
Haderup. 

Bestyrelsen. 

■  ■    ■    ■     ■  ^      n.    ■  ■  —  —     .  —  mm     ■■■■■■  ~ .-—        i^- ■—'■■'-'-  1111      11  -MB  ■«■■■  m^im^^m^^^^^m^m  » 

Lægenes  Enkekasse« 

Den  ordinære  Generalforsamling  afholdes  Lørdag  den 
30te  Marts  Kl.  7  i  Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (romerske  Bade- 
anstalt^  Paa  .denne  vil  foruden  ovennævnte  Lovforslag  blive 
fremlagt  det  aarlige  Kegnskab  samt  foretaget  Valg  af  et 
Medlem  af  Bestyrelsen. 


I  Begyndelsen  af  April  d.  A.  flytter  jeg  til  Løgstør. 

Ir.  lagger, 

Læge  I  SJørup  pr.  Sparkjær  Station. 

Pladsen  her  ønskes  besat  med  en  ung  Læge  der  ikke 
er  gift  eller  ønsker  at  gifte  sig  i  den  allernærmeste  Fremtid. 
Nærmere  Dnderretning  om  Forholdene  her  kan  faas  hos 
Gaardejer,  Amtsraadsmedlem  Chr.  Nielsea,  Ejelberggaard  pr. 
Stoholm  Station  eller  hos  ovennævnte  Læge. 

1  Begyndelsen  af  Maj  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i 
Nørre- Lyndelse,  pr.  Højby  Station,  Fy  en. 

iøh.  leyer, 

p.  t.  Fred.  Hospital. 

I  Begyndelsen  af  Maj  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i 
Banders. 

N.  I.  lay, 

p.  t  Fred.  Hospital. 

I  April  Maaned  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i  Ojedsted 
pr.  Hobro. 

Valdenar  ireyer. 

blancQ  LitiM  BttfirykkerU    C.  A.  B«ltsel«  ForUf. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^i«  Række  XXV.  Ni'.  15.  16. 


Redigeret  af  Dr.  T.  IflMe. 
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Indhold:  Tb.  Sfriidii  LafCfM  %g  åtkjknjféåumwL  A.  f  •riich:  Oa  FtrkiM«! 
iMll«  4m  uakaldli  pcnicuw  Amn  »g  B«riberisy|tomi.  I.  lalbraiei 
latedNche  wfå  Inkot  kibjnM^igt  Yai  G.  Idel:  TvpMtiiiidaaidiifer  iatd 
Mfimlii.  Takaictf.  BtlttNupÉali.  Ovmigt  »Tcr  SjgdMUK,  Milald  if  Ftdalar 
i  ljab«kaTi.     MjaiAfjinlf«. 


Lægene  og  Arbejdersygebasseniei 

Af  Løge  Tb.  Sørensen  i  Hobro. 


Lægernes  Stilling  overfor  Sygekasserne,  navnlig  overfor  Ar- 
bejdersygekasserne, er  et  Spørgsmaal,  som  i  de  senere  Aar 
gjentagne  Gange  har  været  under  Debat  her  i  Landet,  baade 
mundtlig  og  skriftlig.  I  «Ugeskrirt  for  Læger*  er  det  bleven 
behandlet  af  en  Provinslæge*),  af  Dr.  med.  Jul.  Petersen**) 
og  Fysikus  Krebs***);  paa  de  almindelige  Lægemøder  i 
1875  og  1877  har  det  været  for,  ligesom  ogsaa  i  flere 
af  Landets  Kredslægeforeninger.  At  denne  Sag  har  kunnet 
fremkalde  saa  megen  Diskussion,  er  intet  Under.  Saa  snart 
nemlig  Sygekasserne  optræde  som  en  Form  af  Arbejdernes 
Selvhjælpsbestræbelser,  berøre  de  ikke  alene  en  enkelt  Stands 
Interesser,  men  i  fremtrædende  Grad  hele  Samfundets,  thi 
uden  at  overdrive  Selvhjælpens  Betydning  kan  man  vel  nok 
gaa  ud  fra,  at  der  i  den  ligger  i  alt  Fald  Muligheden  for 
en  fredelig  Løsning  af  Arbejderspørgsmaa^et.  Der  har  derfor 
under  Drøftelsen    af  de  almindelige  Principer,    som  burde 
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*i  Ugeskr.  for  Læger  for  1873. 
)  UgeslLr.  for  Læger  for  1874  og  1875. 
)  Ugeskr.  for  Læger  for  1875. 

3dJ»  Rckke.  254e  Rd. 
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bestemme  Lægens  Stilling  overror  Arbejdersygekasserne,  været 
rig  Lejlighed  til  Brydning  mellem  forskjellige  Standpunkter, 
afhængigt  af  om  Hensynet  til  de  personlige  Interesser  eller 
til  Samfundets  Tarv  blev  mest  betonet.  Paa  den  ene  Side 
bar  man  gjort  gjældende,  at  hvis  de  trængte  til  en  Støtte, 
maatte  det  blive  Samfundets  Sag  at  afgive  den,  naar  dets 
Tarv  virkelig  krævede,  at  Institutionen  blev  opretholdt.  Det 
var  ikke  berettiget  til  at  kaste  en  Byrde  over  paa  en  enkelt 
og  oven  i  Kjøbet  en  meget  faatallig  Klasse;  Lægerne  var  i 
Gjennemsnit  saaledes  stillede,  at  de  nødtes  til  at  forlange 
et  til  deres  Arbejde  svarende  Vederlag;  kunde  Sygekasserne 
ikke  betale  et  saadant,  da  var  det  Arbejdsgivernes  Sag  at 
forhøje  Lønnen,  hvis  den  var  for  lille  (Fysikus  Krebs),  eller 
ogsaa  maatte  Kommunen  tage  sig  af  dem  og  støtte  dem 
saaledes,  at  de  blev  i  Stand  til  at  betale  Lægen  ordentligt 
(Dr.  Schmiegelow*)).  Da  Fysikus  Krebs,  som  bekjendt, 
er  en  Avtoritet  i  sociale  Spørgsmaal,  vil  det  være  rettest  at 
bestemme  hans  Standpunkt  lidt  nærmere.  Det  Resultat,  som 
han  kommer  til,  finder  maaske  sit  mest  slaaende  Ddtryk  i 
den  Sætning:  «en  Sygekasse  ikke  alene  kan,  men  bør  og 
skal  betale  sin  Læge  anstændigt,  ellers  har  den  ingen 
Ret  til  at  bestaa*.  Hvis  Arbejdernes  Løn  ikke  er  for 
lav,  roaa  de  ogsaa  kunne  sætte  deres  Sygekasser  i  Stand 
hertil,  og  under  ingen  Omstændighed  —  siger  Hr.  Krebs  — 
maa  disse  modtage  Hjælp  fra  Læge,  Kommune  eller  Stat, 
da  ellers  den  gavnlige  Indvirkning  paa  Arbejdernes  Karakter, 
som  følger  med  Selvhjælpen,  vilde  gaa  tabt.  Som  man  ser, 
føres  han  ikke  til^ sit  Resultat,  alene  gjennem  en  Akcentuering 
af  Lægestandens  Interesser  —  som  Enkelte  af  dem,  der 
staa  paa  samme  Side  ^  men  fordi  han  mener,  at  de  paa 
dette  Punkt  falde  sammen  med  Samfundets.  Hvis  Arbejder- 
sygekasserne ikke  udvikle  sig  som  rene  Selvbjælpsforeninger, 
ophøre  de  nemlig  med  at  have  social  Betydning.  Fra  den 
anden  Side  indrømmes  det  vel,  at  der  er  ikke  saa  faa  Syge- 
kasser, som  kræve  langt  mere  Støtte  af  Lægen,  end  de  i 
Virkeligheden  behøve,  ligesom  ogsaa  at  Kravene  til  Læge- 
standen let  kunne  voxe  denne  over  Hovedet,  men  dog  til- 
raades  det  at  optræde  med  en  vis  Forsigtighed  overfor  dem, 
for  ikke  at  hemme  Udviklingen  af  en  for  Samfundet  saa 
nyttig  Institution.  Som  den  mest  fremtrædende  Repræsen- 
tant for  dette  Standpunkt  kan  nævnes  Dr.  Petersen.   Sin  Op- 


*)  Aarhus  StifsUdeode  for  1874  og  Beretningen  til  Aarhas  Lægeforeniog 
»om  Sygekasser*. 
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fordring  til  at  tage  lempeligt  paa  Sygekasserne  støtter  Dr. 
Petersen  yderligere  ved  at  henvise  dels  til  den  Humanitet, 
som  maa  være  uopløseligt  knyttet  til  vort  Kald,  og  dels  til 
den  Opinion  mod  vort  Monopol,  som  i  Forvejen  er  tilstede 
hos  et  af  Landets  politiske  Partier. 

Til  hvilket  Resultat  er  da  nu  Lægestanden  i  sin  Belhed 
kommen?  Paa  Mødet  i  1875  enedes  man  om  følgende  Reso- 
lution: -Lægeforeningen  anerkjender  Nytten  af  Sygekasser, 
naar  de  indrettes  som  væsentlige  Selvhjælpsforeninger,  der 
optage  Medlemmer  af  i  det  Hele  ensartede  Formuesvilkaar. 
Den  mener,  at  de,  for  saa  vidt  deres  Medlemmer  børe  til 
Arbejderklassen,  kunne  støttes  af  Lægerne  ved  en  paa  pas- 
sende Maade  modereret  Betaling,  hvis  nærmere  Fastsættelse 
heldigst  maa  overlades  Lægerne  i  de  paagjældende  Egne, 
men  angaaende  hvilken  Sag  det  dog  var  ønskeligt,  at  Kreds- 
foreningerne førte  Forhandlinger  med  hverandre*.  Hvorvidt 
disse  Forhandlinger  senere  have  fundet  Sted  i  noget  større 
Omfang,  er  mig  ikke  bekjendt,  men  det  er  næppe  sandsyn- 
ligt, eftersom  der  hidtil  ikke  er  kommet  noget  Resultat 
heraf  ofiTentligt  frem.  Da  det  vilde  være  mindre  heldigt,  om 
Lægestanden  slog  sig  til  Ro  med  den  paa  det  ovennævnte 
Møde  vedtagne  almindelige  Udtalelse*),  skal  jeg  her  atter 
optage  Spørgsmaalet  om  vor  Stilling  til  Arbejdersygekasserne, 
for  nærmere  at  præcisere  den,  der  forekommer  mig  at  være 
den  retteste.  Da  det  gjælder  Noget  saa  væsentligt  som  et 
af  Lægemidlerne  mod  Nutidens  største  sociale  Onde,  haaber 
jeg,  at  den  ærede  Redaktion  vil  skjænke  mig  lidt  Plads. 

Hvad  der  har  været  den  første  Aarsag  til  at  Spørgs- 
maalet blev  rejst,  er  bekjendt  nok.  Det  var  den  i  de  senere 
Aar  indtrædende  Forøgelse  af  Sygekassernes  Antal  og  Med- 
lemmer, fremkaldt  ved  en  stigende  Tilslutning  fra  Arbejdernes 
Side,  men  fremfor  alt  de  slette  Betalingsvilkaar,  som  de  i 
Reglen  bød  Lægerne.  Overfor  en  saadan  Situation  var  det 
forklarligt  nok,  om  disse  ønskede  at  komme  paa  det  Rene 
med  Størrelsen  af  den  Byrde,  der  herved  allerede  var  lagt 
paa  dem,  og  som  i  Fremtiden  kunde  ventes  at  blive  lagt 
paa  dem,  og  endvidere  om  de  spurgte,  med  hvilken  Ret 
Samfundet  gav  Anvisning  paa  dem  til  at  bære  den.  Der 
skal  vanskeligt  kunne  paavises  nogen  virkelig  Berettigelse 
for  Samfundet  hertil.  At  henvise  til  Lægeeden  er  uholdbart, 
thi   Underskriften   under   hin  mærkværdige  Erklæring,    som 


*)  ResolDtlooea    paa   Mødet    i    1877    førte    paa    Ingen   Maade   Sagen 
\idere  frem. 
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forelægges  de  medicinske  KaDdldater  efler  endt  Examen, 
kan  Dalurligvis  ikke  medføre  nogen  juridisk  Forpligtelse  til 
at  paatage  sig  enhver  Praxis  uden  Hensyn  til  Betalingen,  og 
hvad  den  moralske  Forpligtelse  angaar,  som  muligvis  kan 
udledes  heraf,  da  ligger  det  jo  i  dens  Begreb,  at  man  selv 
er  Herre  over  at  bedømme  Forpligtelsens  Udstrækning.  For- 
uden til  Lægeeden  har  man  henvist  til  vort  Monopol,  idet 
man  har  gjort  gjældende,  at  Samfundet  til  Gjengjæld  for 
dette  maatte  kunne  fordre,  at  Lægestanden  ydede  det  sine 
bona  officia  overalt,  hvor  dets  Tarv  krævede  det,  uden  Ben- 
syn til  om  den  fandt  Betalingsvilkaarene  passende  eller  ikke. 
Ja  ganske  vist  kunde  Rigsdagen  slaa  noget  saadant  fast  ved 
Lov,  f.  Ex.  at  der  ydedes  en  vis  bestemt  Betaling  for  Syge- 
kassepraxis,  ligesom  den  allerede  har  gjort  det  for  Ligsyns 
Vedkommende,  men  et  andet  Spørgsmaal  er  det,  om  den 
vilde  handle  rigtigt  i  at  gaa  videre  frem  ad  denne  Vej. 
Samfundet  maa  jo  dog  erindre,  at  Monopolet  ikke  er  i  Læge- 
standens men  i  dets  egen  Interesse,  og  vel  betænke,  at  det 
ved  en  saadan  Fremgangsmaade  let  vilde  bevirke,  at  vi  nød- 
tvungent  blev  Monopolets  Modstandere.  Hvad  angaar  de 
humane  Hensyn,  som  der  ogsaa  er  henvist  til,  da  bør  disse 
vel  have  Betydning  for  os  som  for  enhver  Ånden,  men  man 
maa  dog  være  lidt  forsigtig  med  strax  at  honorere  enhver 
Vexel,  der  udstedes  paa  denne  Konto.  Lægen  møder  Krav 
baade  fra  en  sand  og  en  falsk  Humanitet,  som  det  ikke 
altid  er  let  ved  første  Øjekast  at  skj^lne  fra  hinanden,  og 
navnlig  i  Spørgsmaalet  om  Fattigpraxis  ere  de  meget  hyp- 
pigt blandede  sammen.  Anvendelsen  heraf  paa  Arbejderne 
og  deres  Sygekasser  skal  jeg  senere  komme  ind  paa. 

Det  kan  man  vel  altsaa  let  blive  enige  om,  at  Lægen 
staar  lige  saa  frit  overfor  Sygekasserne  som  enhver  anden 
Statsborger.  Samfundet  har  intet  særligt  Krav  at  gjøre 
gjældende  paa  ham,  som  kunde  forhindre  ham  i,  overfor 
disse  kun  at  se  paa  sine  egne  Interesser.  Ja  hvis  han  op- 
traadte  paa  denne  Maade,  kunde  han  endog  med  en  tilsyne- 
ladende Berettigelse  henvise  til  Tidsaanden,  der  ikke  kan 
siges  fri  for  at  have  sat  de  individuelle  Interesser  paa  Høj- 
sædet. Imidlertid  vilde  en  saadan  Omhu  for  at  passe  sine 
egne  Kjødgryder,  medens  man  lader  Samfundet  skjøtte  sig 
selv,  næppe  være  anbefalelsesværdig.  1  saa  Henseende  kan 
jeg  ftildstændig  slutte  mig  til  Dr.  Petersen,  naar  han  angriber 
Individualismen,  og  i  Modsætning  hertil  trækker  Sam- 
fundsfølelsen frem  i  første  Række.  Vel  er  det  naturligt 
nok  I  at  Lægerne  ikke  ville  finde  sig  i  den  hidtil  gjældende 
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Betaling  for  Sygekassepraxis ,  der  mange  Steder  har  staaet 
i  et  aldeles  urimeligt  Misforhold  til  det  ydede  Arbejde,  men 
naar  vi  nu  i  den  Anledning  søge  en  gjennemgaaende  Tait 
fastslaaet,  bør  vi  dog  vogte  os  for  at  se  altfor  meget  paa 
Størrelsen  af  vort  Arbejde,  at  vi  ikke  muligvis  kom  til  at 
true  Sygekassernes  Existens.  1  Betragtning  af,  at  de  ere 
en  for  Samfundet  gavnlig  Institution,  bør  vi  « støtte  dem  ved 
en  paa  passende  Maade  modereret  Betaling*  —  som  det 
hedder  i  Resolutionen  fra  det  almindelige  Lægemøde. 

At  finde  en  saadan  for  begge  Parter  passende  Betaling 
er  imidlertid  forbunden  med  visse  Vanskeligheder.  Det  viste 
sig,  roedens  Sygekasserne  havde  nogenlunde  frit  Raaderum 
til  at  bestemme  den,  at  de  i  Reglen  gav  efter  for  Fristelsen 
til  at  undervurdere  Lægens  Arbejde  —  jeg  behøver  kun  at 
minde  om  g  7  af  Dr.  Schmiegelow*s  ovennævnte  fortjenst- 
fulde Beretning  til  Aarhus  Lægeforening,  hvor  der  gives  en 
Oversigt  over  de  nu  gjældende  Betalingsvilkaar.  Naar  vi  nu 
paa  vor  Side  skulle  fastsætte  den,  var  det  nok  muligt,  at  vi 
til  Gjengjæld  kunde  komme  til  at  overvurdere  deres  Evne 
til  at  betale,  selv  om  vi  have  den  bedste  Viliie  til  ikke  at 
gaa  den  for  nær.  En  saadan  Overvurdering  synes  mig  at 
foreligge  i  følgende  Udtalelse  af  Dr.  Petersen  i  hans  første 
Artikel  (Pag.  275),  hvor  han,  efter  at  have  omtalt  den  i 
Kjøbenhavn  almindelige  Betaling,  fortsætter  saaledes:  «Saa 
længe  Vilkaarene  ere  saa  ringe,  er  det  Lægen  urouligt  at 
leve  som  Sygekasselæge ;  han  maa  betragte  denne  Art  Praxis 
som  et  Bierhverv,  hvorpaa  han  kun  kan  ofTre  forholdsvis 
liden  Tid,  selv  om  det  er  adskillige  Hundreder  af  Familier, 
der  paa  denne  Maade  ere  betroede  til  hans  Omsorgv.  Ja 
ganske  vist  vnr  det  ønskeligt,  om  Sygekasserne  kunde  yde 
en  saadan  Betaling,  at  én  eller  flere  af  dem,  med  tilsammen 
nogle  Hundreder  af  Familier  •—  lad  os  sige  300  —  kunde 
afgive  et  Levebrød  for  en  Læge.  Det  vilde  være  til  Gavn 
baade  for  Tilsynet  med  Medlemmerne  og  for  de  medico- 
sociale  Undersøgelser,  men  er  det  ikke  en  Utopi,  og  som 
saadan  vildledende  at  fremsætte  Ønsket?  Ere  Statens  Di- 
striktslæger og  de  kjøbenhavnske  Kommunelæger  saaledes 
lønnede,  at  de  kunne  offre  saa  megen  Tid  paa  deres  fra 
Fattigpraxis  hentede  Klientel,  som  ønskeligt  var?  Vilde  det 
i  alle  Tilfælde  ikke  være  naturligere  først  at  stille  en  saa- 
dan Fordring  til  den  rige  Stat  og  den  velhavende  Kommune 
og  se,  om  de  fyldestgjøre  den,  før  man  stiller  den  til  de 
arbejdende  Klasser? 

For  nogle  Aar  siden  opstillede  Randers  og  Aarhus  Kreds- 
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Isgeforening  følgende  Miaimumstaxt  for  Sygekassepraxis: 
2  Kr.  aarligt  for  eDkeit  Mand,  4  Kr.  for  Mand  og  Hustru, 
6  Kr.  for  en  Familie  med  Børn.  I  den  sidstnævnte  Læge- 
forening er  det  senere  vedtaget,  at  Satserne  skulle  forhøjes 
ved  ny  oprettede  Sygekasser,  eller  naar  de  allerede  be- 
staaende  undergaa  væsentlige  Forandringer.  Naar  Talen  er 
om  at  søge  en  gjennerogaaende  Taxt,  vilde  jeg  for  mit  Ved- 
kommende advare  mod  denne  Tendens  til  Forhøjeise.  Man 
kan  vist  godt  gaa  ud  fra,  at  der  i  den  først  fastsatte  Taxt 
er  truffen  «en  paa  passende  Maade  modereret  Betaling«, 
naar  man  da  stanr  overfor  Sygekasser,  der  kun  omfatte  Ar- 
bejdere  og  med  dem  Ligestillede.  Jeg  skal  i  saa  Henseende 
henvise  til  Dr.  01rik*s  Bog  om  « Arbejderforeninger  til  gjen- 
sidig  Hjælpt ,  hvor  han  foreslaar  Lægens  Godtgjørelse  sat 
til  4 — 5  Mk  for  hvert  Medlem,  under  Henvisning  til  For- 
holdene i  Frankrig,  hvor  Gjennemsnitsbetalingen  er  2  Fr., 
og  (il  England,  hvor  den  er  40— 50  Pence.  Naar  man  tager 
i  Betragtning,  at  Pengenes  Værdi  er  sunken  omtrent  20  pCt. 
i  det  Decennium,  der  er  forløbet  sideq  denne  Bog  er  skreven, 
vil  Dr.  Ulnk*8  Forslag  omlrent  falde  sammen  med  den  oven- 
nævnte Minimumstaxt.  Selvfølgeligt  kan  en  saadan  fast  Be- 
taling, der  retter  sig  efter  Medlemmernes  Antal,  ikke  saa 
godt  anvendes  ved  Arbejdersygekasser  paa  Landet.  Skulde 
den  finde  Anvendelse  her,  maatte  den  vel  begrænses  til  kun 
at  gjælde  Konsultation  i  Lægens  Hjem  og  Tilsynet  med  de 
Familier,  der  bo  i  en  Omkreds  af  ^8—^4  Mil  fra  dennes 
Bopæl,  medens  der  for  hver  Rejse  til  de  fjærnere  Boende 
ydedes  særskilt  Betaling.  Naar  denne  ansattes  til  det  Halve 
af  den  paa  Egnen  sædvanlige  Betaling  for  Sygerejser,  vilde 
man  næppe  være  gaaet  Sygekassens  Interesser  for  nær. 

Der  har  været  rejst  Tvivl  om,  hvorvidt  det  var  rigtigt 
at  søge  en  saadan  gjennemgaaende  Taxt.  Paa  Lægemødet 
i  1877  udtalte  den  daværende  Formand  sig  paa  følgende 
Maade  herom:  »vi  kunne  ikke  vedtage  visse  Regier,  der 
skulle  følges,  thi  de  maa  modificeres  efter  de  forskjellige 
Forhold,  hvor  Sygekasserne  findes,  og  bestemmes  anderledes 
i  Kjøbenhavn  end  i  Kjøbstæderne,  anderledes  i  Kjøbstæderne 
end  paa  Landet,  og  igjen  forskjelligt  i  de  forskjellige  Dele 
af  Landet,  eftersom  Befolkningen  er  mere  eller  mindre  vel- 
havende •.  Dr.  Holm  har  dog  vist  her  overdrevet  Vanske- 
lighederne noget;  uoverkommeligt  er  det  i  al  Fald  ikke. 
For  Landets  Vedkommende  kan  man  eaaledes  godt  finde  en 
elastisk  Taxt,  der  udvider  og  indsnævrer  sig  efter  Befolk- 
ningens Evne  til  at  betale.     Her  ligger  jo  Hovedvægten  paa 
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Sygerejseroe,  og  naar  man  da  sætter  Taiten  til  at  være 
50  pCt.,  Bom  ovenfor  foreslaaet,  eller  til  en  hvilken  som 
helst  anden  bestemt  Procentdel  af  den  paa  de  forskjel- 
lige  £gne  sædvanlige  Betaling  for  saadanne  Rejser, 
har  man  jo  det  Elastiske  i  saa  ønskelig  en  Grad  som  vel 
muligt.  Vil  man  man  have  en  fluktuerende  Tait  for  Kjø- 
benhavn  og  Kjøbstæderne  og  for  Kjøbstæderne  indbyrdes, 
kan  det  ogsaa  lade  sig  gjøre,  idet  man  kan  lade  den  bøje 
sig  efter  den  muligt  tilstedeværende  Forskjel  i  Betalingen 
for  Receptskrivning.  Sættes  f.  Ex.  den  i  Aarhus  og  Randers 
Lægeforening  fastsatte  Taxt  som  Normaltaxt,  og  betragtes 
den  i  disse  Byer  almindelige  Betaling  af  2  Kr.  for  en  Recept 
som  den  normale,  da  kan  Taxten  altsaa  fastholdes  ufor- 
andret i  alle  de  Byer,  hvor  Godtgjørelsen  for  en  Konsultation 
i  Lægens  Hjem  er  2  Rroner;  hvor  denne  er  25  pCt.  eller 
50  pCt.  mindre,  maa  hin  formindskes  med  de  tilsvarende 
Procent.  Imidlertid  er  det  vist  tvivlsomt,  om  en  saadan 
Fluktuation  vil  være  nødvendig  for  Byernes  Vedkommende, 
og  om  man  ikke  gjør  rettere  i  her  at  sætte  Taxten  ens. 

(inder  Forudsætning  af,  at  Kredslægeforeningerne  kunde 
blive  enige  indbyrdes  om  en  Mioimumstaxt,  fremtræder  som 
det  næste  Spørgsmaal,  om  det  da  er  Meningen,  at  denne 
fastholdes  under  alle  Omstændigheder.  Med  andre  Ord: 
hvis  Sygekassen  er  saa  svagt  funderet,  at  dens  Existens  kan 
betragtes  som  truet,  skal  Lægen  da  alligevel  være  bunden 
til  at  gjennemføre  Taxten  og  lade  det  være  Sygekassens 
egen  Sag,  om  den  kan  bestaa  herved  eller  ikke.  Det  vil 
næppe  være  ubetinget  tilraadeligt.  Jeg  ser  ikke  rettere,  end 
at  der  kan  være  Forhold  tilstede,  som  opfordre  til  undtaget* 
sesvis  at  støtte  dem  endnu  yderligere,  selv  om  man  herved 
kom  ikke  saa  lidt  bort  fra  Taxten.  Lad  os  som  Exempel 
tage  Sygekasser,  der  ere  bestemte  for  Daglønnere  i  By  og 
paa  Land.  Maaske  med  Undtagelse  af  de  Landarbejdere, 
der  ere  inde  paa  den  uheldige  blandede  Lønningsmaade, 
hvor  en  Del  af  Lønnen  præsteres  som  Kost  til  Arbejderen, 
kan  selv  denne  Samfundsklasse  godt  overkomme  at  betale 
et  Kontingent,  der  vil  sætte  dens  Sygekasser  i  Stand  til  «t 
byde  Lægen  en  passende  modereret  Betaling  —  naar  der 
først  er  skabt  et  Reservefond.  Derimod  ville  disse  Smaafoik 
næppe  indlade  sig  paa,  ved  Indtrædelsen  at  betale  saa  stort 
et  indskud,  at  der  hurtigt  kan  dannes  et  saadant  af  nogen- 
lunde tilstrækkelig  Størrelse.  Deres  Sygekasser  ville  saaledes 
i  de  første  Aar  staa  paa  Vippebrædtet;  indtræder  der  i  den  Tid 
uheldige  Sygdomsforhold,   blive   de  let  insolvente,    medens 
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derimod,  naar  der  først  er  et  Rygstød,  de  daarlige  og  de 
gode  Aar  nok  kunDe  balancere,  især  naar  Lægen  værger 
mod  Simulation. 

Men  iivorfor  skulle  vi  —  kan  der  maaske  indvendes  — 
bidrage  til  at  skabe  dette  Reservefond,  ved  i  de  første  Aar 
at  gaa  under  Taxten;  lad  det  være  Arbejdernes  egen  Sagl 
Bvis  de  føle  sig  generede  af  en  større  Indbetaling  paa  en 
Gang,  kunne  de  jo  i  et  Aar  give  Afkald  paa  Lægehjælp  og 
Sygeunderstøttelse,  men  dog  samtidigt  betale  deres  Kon- 
tingent. Man  maa  kun  kjende  meget  lidt  til  vore  Arbejderes 
Utilbøjelighed  til  at  hjælpe  sig  selv,  ligesom  ogsaa  til  deres 
Mangel  paa  Torsynlighed,  naar  man  tror,  at  de  ville  indlade 
sig  paa  sligt.  Men  saa  ligger  det  da  langt  nærmere  for 
Arbejdsgiverne  at  supplere  det,  der  mangler  1  Ja  ganske  vist, 
naar  man  blot  kunde  faa  fat  paa  dem,  men  man  maa  erindre, 
at  Medlemmerne  af  en  saadan  Sygekasse  have  mange  for- 
skjellige  Arbejdsgivere,  saa  at  Forpligtelsen  til  at  hjælpe 
næppe  vil  gjøre  sig  synderlig  gjældende  hos  den-  enkelte. 
Anderledes  for?iolder  det  sig  med  Pabriksygekasser,  hvor 
Forpligtelsen  og  det  dermed  forbundne  Ansvar  er  samlet 
paa  en  enkelt  Haand;  her  vil  den  ikke  let  kunne  skydes 
bort  og  Lægen  har  derfor  ingen  Grund  til  at  gaa  under  den 
for  Arbejdersygekasser  i  Almindelighed  fastsatte  Taxt.  Men 
saa  er  der  jo  Kommunen  og  Staten,  dem  ligger  det  da 
ogsaa  nærmere  end  os!  Det  skal  villigt  indrømmes,  men  til 
Gjengjæld  vil  man  maaske  indrømme  mig,  at  en  frivil  I  lig 
Hjælp  fra  Kommunens  Side  rimeligvis  vilde  blive  skubbet  ud 
«ad  calendas  græcasi,  og  hvad  angaar  en  Ordning  af  dette 
Forhold  ad  Lovgivningsmagtens  Vej,  da  turda  en  saadan 
næppe  have  mange  Chancer  for  sig,  selv  om  vore  politiske 
Forhold  blev  mindre  forkvaklede,  end  de  nu  er.  Kan  Lægen 
gjennem  Privates  Bidrag  indsamle  et  Grundfond  —  saa  meget 
desto  bedre;  men  lykkes  dette  ikke,  og  nærer  han  alvorlig 
interesse  for  Sagen,  da  gjør  han  bedst  i  at  hjælpe  selv,  thi 
Arbejdsgiverne  og  Kommunen  kan  man  som  Regel  her  skyde 
en  hvid  Pind  efter. 

Leder  dette  da  ikke,  naar  man  vil  være  konsekvent,  til 
at  yde  lignende  Hjælp  til  enhver  Sygekasse,  med  Undtagelse 
af  Fabriksygekasser,  naar  den  ikke  har  naaet  at  faa  dannet 
et  tilstrækkeligt  Reservefond,  eller  har  forbrugt  det,  som 
muligt  var  tilstede?  Jo  det  er  nok  muligt,  at  det  er  Konse- 
kvensen, men  jeg  for  mit  Vedkommende  vil  Ikke  være  med 
til  at  drage  den.  Se  vi  hen  til  Offrets  Størrelse  —  hvad 
der  for  mange  Læger  har  og  maa  have  sin  Betydning  — , 


233 


da  er  der  8tor  Forskjel  paa,  enten  man  paa  denne  Maade 
støtter  en  nydannet  Sygekasse,  om  hvilken  man  forud  kan 
vide,  at  Arbejdernes  Utilbøjelighed  til  at  indlade  sig  paa 
DOget  Nyt,  især  i  Retning  af  Selvhjælp,  vil  forhindre  stor 
Tilstrømning  i  Begyndelsen,  eller  man  støtter  en  ældre  med 
maaskø  flere  Hundreder  af  Medlemmer.  Men  langt  væsent- 
ligere er  det,  at  den  Indrømmelse,  som  jeg  mener,  at  Læg^n 
til  Gjengjæld  bør  forlange  af  Sygekasserne,  let  lader  sig 
opnaa  ved  nydannede  —  det  har  egen  Erfaring  vist  mig  — 
medens  den  vanskeligt  vil  kunne  opnaas  ved  de  gamle. 
Indrømmelsen  bestaar  i,  at  Lægen  korrigerer  deres  Ved- 
tægter. At  der  kan  trænges  hertil,  vil  Enhver  indrømme, 
som  har  set,  hvor  mangelfulde  disse  ere  ved  mange  af  de 
ældre;  dels  svarer  Sygehjælpens  Størrelse  ikke  til  Kontin- 
gentets, dels  er  dette  ikke  afpasset  efter  Medlemmernes  for- 
skjellige  Alder,  eller  Administrationsudgifterne  ere  for  store, 
Kontrollen  mangelfuld  o.  s.  v.  Ingen  kan  heller  undre  sig 
over,  at  det  er  saa,  da  Stifterne  hyppigt  ere  Folk  uden  Spor 
af  Rjendskab  til  de  Forhold,  de  skulde  ordne.  Kun  paa  Be- 
tingelse af  at  denne  Indrømmelse  gjøres  Lægen,  kan  der 
være  Tale  om  at  yde  en  saadan  extraordinær  Bjælp,  thi  at 
støtte  ufornuftigt  ordnede  Sygekasser  vil  være  ensbetydende 
med  at  hælde  Vand  i  et  bundløst  Knr, 

Bermed  er  Sagen  dog  endnu  ikke  afgjort.  Hvis  Lægerne 
ville  bære  denne  for  Samfundet  gavnlige  Institution  frem 
ved  indenfor  rimelige  Grænser  at  støtte  den  paa  enhver 
Maade,  da  kunne  de  yde  den  en  nok  saa  betydningsfuld 
indirekte  Hjælp  ved  at  interessere  sie:  for  at  faa  langt  flere 
Arbejdersygekasser  oprettede,  end  der  nu  findes,  navnlig  paa 
Landet.  Naar  man  ser  mange  af  de  Udtalelser,  som  Dis- 
kussionen om  denne  Sag  har  bragt  frem,  skulde  man  tro, 
at  vort  Land  var  rigt  forsynet  med  saadanne,  medens  tvært 
imod  Landarbejderne  benytte  dem  forholdsvis  lidt ,  hvad 
Fysikus  Krebs  i  sin  Bog:  "det  gamle  og  det  nye  Samfund« 
påaviser*).     For  en  Del  skyldes   dette  vel,  at  der  tidligere 


')  Han  siger  her  Pag.  431:  •Antallet  af  Sjfgekasser  er  endnu  meget 
ringe  paa  Landet;  Ikke  en  Gang  hvert  tredje  Pastorat  har  en  saadan. 
Betragter  man  selve  Medlem san tallet,  27,128,  saa  er  det  saare  ringe, 
naar  man  véd,  at  den  Klasse,  som  disse  Foreninger  skulde  komme 
tU  Gode,^  tæller  mindst  i\  Gange  saa  mange,  selv  naar  man  kun 
medregner  Mand  og  Kone  og  holder  Børn  og  Tjenestefolk  udenfor 
Beregningen«.  Det  lader  sig  vanskeligt  forene  med  Dr.  SchmiegeloVs 
Antagelse:  at  en  Tiendedel  af  alle  Individer  i  Landet  (altsaa  Børn 
og  Tjenestefolk  medregnet)  skulde  være  Medlem  af  Sygekasser  •— 
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var  saa  langt  til  Lægen,  men  denne  Vanskeligbed  er  jo  nu 
for  største  Delen  afhjulpen  ved  det  store  Antal  Landlæger, 
som  de  senere  Aar  har  bragt,  og  i  de  flerrers  Haand  ligger 
det  derfor  at  kunne  fremme  Sagen  betydeligt.  Ved  at  op* 
lyse  Arbejderne  om  dens  Betydning,  ved  personligt  at  paa- 
virke de  Arbejdere,  der  ere  bedst  skikkede  til  at  føre  den 
frem,  ved  at  bringe  de  bedre  stillede  Samfundsklasser  til  at 
yde  Hjælp  med  Befordring  af  Lægen,  kunde  der  vel  nok 
mange  Steder  fremkaldes  Sygekasser  —  især  naar  der  hertil 
kom  Tilbudet  fra  Lægen  om  en  direkte  Støtte  i  de  første 
Aar.  Men  Gdboldenhed  og  Taalmodlghed  maa  der  til,  om 
det  skal  lykkes  at  rive  Arbejderne  ud  af  den  Uselvstændig- 
heds Tiisland,  som  er  fremkaldt  ved  en  overdreven  let  Ad- 
gang til  Fattighjælp,  baade  privat  og  offentlig.  Jog  er  selv 
bleven  lidt  bekjendt  med  denne  Taalmodighedsprøve  gjennem 
en  Arbejdersygekasse,  som  jes;  for  6  Aar  siden  fik  oprettet 
her  i  Byen,  til  hvilken  jeg  gjennem  Privates  Bidrag  fik  ind- 
samlet et  lille  Grundfond,  og  hvis  Patienter  jeg  desuden 
til9aa  gratis  de  to  første  Aar.  Det  lod  længe  til  at  skulle 
blive  et  resuUatløst  Offer,  men  nu  er  den  i  god  Gang,  er  i 
Besiddelse  af  et  meget  respektabelt  Reservefond,  og  kan 
godt  yde  sin  Læge  en  passende  Betaling. 

Er  del  nu  imidlertid  ikke  en  helt  forkert  Vej  at  komme 
ind  paa,  naar  Lægen,  som  det  ovenfor  er  foreslaaet,  direkte 
hjælper  Arbejdersygekasserne,  ved  i  de  første  Aar  at  gaa 
under  Taxien?  Er  det  ikke  en  Misforstaaelse  af  disse  For* 
eningers  fiarakter,  og  som  saadan  en  daarlig  Tjeneste  at 
vise  Samfundet,  hvis  Interesse  for  dem  væsentligt  er  knyttet 
til,  at  de  holde  sig  paa  Selvhjælpens  Grund?  En  saadan  eller 
lignende  Indvending  kunde  tænkes  gjort  f.  Ex.  fra  det  Stand- 
punkt, som  Fysikus  Krebs  indtager,  men  med  al  Anerkjen- 
delse  af  hans  Avtoritet  tvivler  jeg  dog  om,  at  den  vilde 
ramme.  Jeg  har  selv  megen  Interesse  for  Arbejdernes 
Selvhjælp,  har  praktisk  be^kjæftiget  mig  med  forskjellige  af 
dens  Former,  og  vilde  saare  nødigt  bidrage  til  at  forplumre 
den;  men  efter  min  Opfattelse  vil  den  fremmes  og  ikke 
modarbejdes  ad  denne  Vej.  Lige  saa  lidt  som  man  af  et 
Barn  vil  forlange,  at  det  strax  skal  kunne  staa  uden  nogen 
Støtte,    skjøndt   det   dog    er   dets  Bestemmelse  en  Gang   i 


selv  om  man  tager  i  Betragtning,  at  disfte  have  fundet  langt  større 
Tilslutning  i  Byerne  end  paa  Landet  Paa  Lægemødet  i  1877  ud- 
talte han  endog,  at  det  var  højst  sandsynligt,  at  en  Syvendedel  af 
Landets  Befolkning  var  i  en  Sygekasse. 
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Tiden  at  skaa  paa  egne  Ben,  ligesaa  forklarligt  er  det,  om 
en  Selvbjælpsforening  i  sin  første  Begyndelse  kan  trænge  til 
Hjælp  udenfra.  Hvis  man  kun  vogter  sig  for  ikke  at  slette 
dem  længere  end  tit  det  Tidspunkt,  bvor  de  baade  kunne 
og  skuUe  staa  paa  egne  Ben,  vii  man  næppe  komme  til  at 
svække  Arbejdernes  Selvstændighed,  men  vil  tværtimod  have 
gjort  dem  det  muligt,  vedblivende  at  udvikle  denne.  Derimod 
er  der  ingen  Tvivl  om,  at  Lægerne  dagligt  forsynde  sig  mod 
mange  Arbejdere,  v&d  ikke  at  vække  deres  Selvstændigheds- 
følelse :  jeg  sigter  til  Arbejdere,  der  ikke  ere  IVIedlemmer  afSyge- 
kasser,  skjøndt  Lejligheden  hertil  stod  dem  aaben,  og  Evnen 
til  at  betale  Kontingentet  ikke  mangier.  Hvor  hyppigt  se  vi 
ikke,  at  saadanne  gjennera  en  Aarrække  snart  søge  en,  snart 
en  anden  Læge,  uden  at  betale  en  Øre  derfor  og  i  den 
Tanke,  at  Alt  er  i  sin  bedste  Orden.  Lad  os  udøve  et  Tryk 
paa  disse  (or  at  faa  dem  til  at  gaa  ind  i  en  Sygekasse, 
hvis  der  findes  en  saadan  paa  Stedet;  det  kan  godt  lade  sig 
gjøre  udenfor  de  større  Byer.  Naar  den  Læge,  som  en 
saadan  Arbejder  har  benyttet,  sender  ham  sin  Hegning,  vil 
den  nærmeste  Følge  jo  blive,  at  han  næste  Gang  søger  en 
anden,  m^n  har  han  paa  denne  IVIaade  fra  flere  Lægers  Side 
mødt  Regningskrav ,  vil  han  vel  nok  faa  Øjnene  op  for,  at 
Sygekassen  har  sine  Fordele.  Miin  indvende  ikke  herimod, 
at  en  saadan  Optræden  vilde  stride  mod  Lægens  humane 
Kald,  idet  dette  medfører,  at  han  maa  anse  sig  tilstrækkeligt 
lønnet  ved  Smaafolks  Taknemmelighed.  Hvor  idealt  dette 
Standpunkt  end  kan  se  ud,  og  hvor  varm  en  Følelse  der 
end  kan  ligge  til  Grund  derfor,  ligesom  ogsaa  for  Distrikts- 
læge Colding*s  Udtalelse  paa  det  almindelige  Lægemøde  i 
Aarhus:  «at  ban  vurderede  de  Fattiges  Taknemmelighed  saa 
høit,  at  han  maatte  erklære  sig  mod  Sygekasser,  hvis  Med- 
lemmer ikke  mere  følte  £rkjendtlighed»  —  saa  hviler  det 
dog  i  Virkeligheden  paa  en  iMisforstaaelse.  Her  er  et  Krav 
fra  den  usande  Humanitet,  som  jeg  i  Begyndelsen  af  denne 
Artikel  omtalte,  at  Lægen  ofte  mødte  paa  sin  Vej.  fir  det 
mon  humant  at  bidrage  til  at  sløve  Arbejderens  Følelse  for, 
hvad  han  skylder  sig  selv  som  Menneske,  og  hvad  han 
skylder  sin  Familie?  Er  det  ikke  tværtimod  en  human  Frem- 
gangsmaade  mod  en  saadan  Mand,  naar  man  bidrager  til  at 
bringe  ham  ind  paa  den  Vej,  ad  hvilken  han  sikrest  bliver 
et  nyttigt  Medlem  af  Samfundet?  Jeg  miskjender,  som  sagt, 
ikke  Oprindelsen  til  den  ovenfor  citerede  Ytriug  af  Dr.  Col- 
ding, men  beklager,  at  et  saa  smukt  Motiv  ikke  tjener  en 
bedre  Sag.      Selv  om   man   søger  at  udøve  et  Tryk  paa  de 
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Arbejdere,  der  kunde  og  burde  være  Medlemmer  af  en  Syge- 
kasse, bliver  der  alligevel  Familier  nok  tilbage,  som  entea 
ved  egen  Skyld  eller  uden  den  ere  komne  saa  vidt,  at  det 
ikke  længere  nytter  at  stille  Fordringen  til  dem  om  Selv- 
hjælp. Der  vil  saaledes  aldrig  mangle  Lægen  Lejlighed  til 
at  kunne  erhverve  sig  et  Fond  af  Taknemmelighed,  selv  om 
han  gaar  ud  fra,  at  denne  Følelse  kun  kan  trives  udenfor 
Sygekasser.  Naturligvis  er  det  ikke  altid  let  at  skjelne  dem, 
hvor  man  tør  stille  Fordringen  om  Selvhjælp,  fra  dem,  hvor 
det  ikke  er  tilstedeligt,  men  interesserer  man  sig  virkelig 
for  at  træffe  det  rette  Valg,  vil  det  udenfor  de  større  Byer 
næppe  være  vanskeligt  at  skaffe  sig  paalidelige  Oplysninger. 
Som  det  gjentagne  Gange  er  fremhævet,  hviler  den  i 
det  Forf^gaaende  fremsatte  Opfattelse  af  Lægens  Stilling  til 
Sygekasserne  fra  først  til  sidst  paa  den  Forudsætning,  at 
disses  Medlemmer  ere  Arbejdere  eller  Folk,  som  i  økono- 
misk Uenseende  ere  nogenlunde  lige  stillede  med  dem. 
Kun  i  dette  Tilfælde  have  vi  at  gjøre  med  Selvhjælpsfor- 
eninger,  kun  denne  Form  af  Sygekasser  har  fremtrædende 
Interesse  for  Samfundet,  og  kun  for  deres  Vedkommende 
kan  der  blive  Tale  om  Ofre  fra  Lægens  Side.  Det  gjælder 
altsaa  om  at  vaage  over,  at  de  Sygekasser,  man  hjælper, 
virkelig  have  og  bibeholde  Karakteren  af  Selvhjælpsforeninger, 
og  det  hvad  enten  Hjælpen  gaar  ud  paa  «en  paa  passende 
Maade  modereret  Betaling«,  eller  den,  som  efter  mit  For- 
slag, strækker  sig  noget  videre.  I  dette  Øjemed  maa  Læ- 
gerne fastsætte  en  Grænse  for  dem,  der  kunne  optages,  og 
fordre  denne  overholdt  af  Sygekasseroe.  Til  at  markere 
Grænsen  kan  man  benytte  dels  den  sociale  Stilling,  dels  en 
vis  Størrelse  af  Indtægten  eller  af  den  kommunale  Skat; 
paa  Landet  er  man  vel  nødt  til  at  nøjes  med  den  første, 
sjøndt  den  giver  en  noget  vag  Grænse,  i  Byerne  derimod 
kan  man  benytte  den  paalidelif^ere  Maaiestok,  som  navnlig 
Skatteindtægten  afgiver.  Jeg  skal  ikke  komme  nærmere  ind 
paa  at  undersøge,  hvor  Grænsen  rettest  bør  drages,  saa 
meget  mindre  som  den  vel  maa  blive  forskjellig  i  de  for- 
skjellige  Byer,  afhængig  af  deres  Størrelse  og  den  dermed 
følgende  Forskjel  i  Livsfornødenhedernes  Pris,  men  kun 
anføre,  hvorledes  den  hlev  sat  ved  den  her  i  Byen  værende 
Arbejdersygekasse.  Da  Byens  Forslad,  hvor  en  stor  Del  af 
dens  Arbejdere  bo,  hører  under  et  Landsogn,  gik  man  ud 
fra  den  sociale  Stilling.  Som  Regel  bestemtes  det,  at  Dag- 
lønnere,  Sypiger  og  flaandværkssvende  havde  Adgang  tillige- 
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med  deres  Familier,  men  dog  kunde  Åndre  ogsaa  optages 
paa  Forslag  af  Bestyrelsen,  naar  de  i  ølionomisk  Benseende 
stod  nogenlunde  lige  med  de  Ovennævnte  —  dog  kun  hvis 
Lægen  tiltraadte  Bestyrelsens  Forslag. 


On  Forholdet  imellen  den  saakaldte  pernidøse  Anæni 

og  BeriberisygdoMiiei« 

(Efter Dr.  A.Wernich  i  BerllD.  — D.Arch.f. klin.  Med.   Bd.21.  1.  1877). 


El  dobbelt  Spøresmaal  trænger  sig  mere  og  mere  frem  ved 
den  i  de  sidste  7  Aår  stadigt  voiende  Litteratur  om  den 
perniciøse  eller  progressive  Anæmi,  nemlig:  er  den  en  længe 
bekjendt,  men  i  den  nyere  Tid  hyppigere  beskreven,  Afslut- 
ning af  en  Konsumptionsproces ,  for  hvilken  do  patologiske 
Anatomer  have  paavist  nogle  nye  interessante  Enkeltheder  — 
eller  er  den  perniciøse  Anæmi  en  først  i  den  sidste  Tid 
iagttaget  specifik  Blodkakexi,  hvis  Ofre  næsten  alle  gaa  til 
Grunde  under  vel  karakteriserede  kliniske  Symptomer  og 
frembyde  et  ejendommeligt  patologisk  Fund?  Næsten  ethvert 
Tilfælde  er  i  vor  exakt  undersøgende  Periode  bleven  benyttet 
af  den  patologiske  Anatomi,  vi  have  udførlige  Undersøgelser 
over  Blodet,  Benmarveo,  Ujærtekjødet,  Øjets  Nervehinde  og 
de  serøse  Hinder  i  den  perniciøse  Anæmi,  og  dog  er  vist 
de  Fleste  næppe  tilbøjelige  til  at  indrømme  det  nye  Syg- 
domsbillede en  bestemt  Plads  og  føle  ved  Læsningen  af 
Sygehistorierne  Savnet  af  en  ret  klar  og  udførlig  differentiel 
Diagnose  lige  over  for  konsumerende  Mavelidelser,  ambu- 
lante Tyfustilfælde,  den  saa  ofte  dunkle  Begyndelse  af  Ftisis, 
Klorose,  ja  Hjærtesygdomme  og  interstitiel  Nyreatrofi.  Men 
lige  over  for  disse  Ønsker  og  Tvivl  maa  det  dog  erindres, 
at  de  mørke  Billeder  af  den  perniciøse  Anæmi  hidrører  fra 
nogle  af  de  mest  udmærkede  og  erfarne  Klinikere. 

Quincke  giver  i  en  lille  Notits  tUeber  die  Fundorte 
der  perniciøsen  Anæmie«  et  Vink,  der  fortjener  at  paaagtes; 
ban  nævner  flere  Iagttagelser  fra  forskjellige  Byer  i  Schweitz 
og  tilføjer,  at  han  fra  sin  4  Aars  Virksomhed  som  Frerich*s 
Assistent  i  Berlin  i  det  højeste  erindrer  to  Tilfælde,  som 
han  nu  muligvis  vilde  regne  til  perniciøs  Anæmi,  imedens 
han  i  Bern  iblandt  et  langt  ringere  Patienttal  i  Løbet  af  kun 
to  Aar  har  truffet  10  Tilfælde.     Ogsaa  Forf.  erindrer  under 
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et  30  MaaDeders  Ophold  i  det  britiske  Ostindien  og  Java 
en  endemisk  •perniciøs  Ånæmii;  og  dog  kunde  han  frem- 
lægge over  100  Tilfælde  af  en  Konsumptionssygdom,  om  hvis 
Lighed  med  den  perniciøse  Anæmi  han  henstiller  til  Læserne 
at  dømme. 

Ban  sigter  her  til  den  næsten  udelukkende  fra  Ostin- 
dien men  i  den  senere  Tid  dog  ogsaa  fra  Sydamerikas 
Kyster  beskrevne  Beriberifygdom,  som  det  vel  kun  er  faldet 
i  faa  evropæiske  Lægers  Lod  at  iagttage,  og  den  fra  den 
ældste  Tid  paa  Japan  under  Navnet  Kacke  bekjendte  Syg- 
dom. Medens  en  Sygdom,  som  ofte  decimerede  de  britiske 
og  hollandske  Balaiiloner  og  undertiden  var  lige  saa  dræ- 
bende som  Kolera,  maatte  vække  den  største  Interesse,  blev 
det  dog  vanskeligt  at  danne  sig  et  klart  Billede  af  den  ved 
de  vel  talrige  men  i  højeste  Grad  hinanden  modsigende  Be- 
retninger. Den  dømme  imidlertid  ikke  for  strængt  herom, 
som  ikke  selv  har  prøvet,  hvor  vanskeligt  det  er  for  Lægen 
at  iagttage  nøjagtigt  og  tilvejebringe  et  tilbørligt  Sektions- 
materiale i  disse  tropiske  Egne.  I  Japan  er  baade  Vejr-  og 
Kulturforholdene  langt  gunstigere,  og  Forf.  haaber  i  et  snart 
udkommende  Arbejde,  støttet  til  Iagttagelser  derfra,  at  have 
bragt  mange  af  de  modstridende  Meninger  om  Beriberi  i 
Samklang  med  hverandre. 

Under  35 — 36°  n.  Br. ,  hvor  Forf.  især  havde  Lejlighed 
til  at  se  Sygdommen,  optræder  den  ikke  saa  pludseligt  som 
i  Troperne;  imedens  her  en  fugtig  Dag,  tilbragt  med 
svært  Arbejde,  eller  en  anstrængende  Nattemarsch  eller  en 
for  Blæsten  udsat  Bivouak  ofte  strax  fremkalder  Ødemer  og 
Pareser  hos  Halvdelen  af  Tropperne,  har  man  i  Yeddo  rig 
Lejlighed  til  at  iagttage  Udviklingen.  Forløberne  for  den 
snigende  fremskridende  Sygdom  ytrede  sig  f.  Ex.  hos  Stu- 
denterne allerede  Aaret  før  det  egentlige  Udbrud  ved  en  til- 
tagende Bleghed,  en  betydelig  Mathed  og  Assimilationsfor- 
styrrelser,  men  de  vare  dog  i  Stand  til  at  tage  sig  sammen  og 
arbejde  stærkt,  selv  om  Natten,  for  Examens  Skyld.  Men 
da  saa  den  fugtige  varme  Sommer  kom,  den  Aarstid,  som 
stiller  de  største  Fordringer  ogsaa  til  den  stærke  og  endnu 
maasko  fuldkommen  sunde  Evropæer,  idet  den  virker  saa 
ugunstigt  baade  paa  Afsondringerne  og  Fordøjelsen,  saa 
mødte  disse  unge  Mennesker  efter  en  anstrængende  Natte- 
læsen  i  Masser  paa  Uospitalet,  blege  som  Lig,  ude  af  Stand 
til  at  gaa  og  ødematøse  over  hele  Legemet.  Og  selv  ved 
denne  langsommere  Udvikling  og  under  Indflydelsen  af  en 
god  Hospitalshygiejne  var  Dødeligheden   16 — 16  pCt.;  i  de 
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ostindiske  Krige  og  i  den  seneste  Tid  i  Atchin  har  den  ofte 
været  over  40  pGt. 

I  Beskrivelserne  af  Beriberisygdomoien  har  man  især 
opholdt  sig  ved  de  mest  iøjnefaldende  Symptomer,  Bevægelses- 
svækkelsen  og  Qydroperne,  og  mange  vidtløftige  Bind  af- 
handle disse  sekundære  Symptomer,  ja  man  har  opstillet  en 
marastisk  og  en  hydropisk  Form,  men  ma^i  (ør  uden  Be- 
tænkning erklære,  at  det  ene  af  disse  Symptomer  aldrig 
forekommer  uden  det  andet.  Det  er  vanskeligt  at  forstaa, 
hvorfor  man  tøvede  saa  længe  med  at  henlægge  Udgangs- 
punktet for  den  svækkede  Bevægelse  og  den  ofte  samtidig 
udbredte  Svækkelse  af  Følelsen  til  Rygmarven  og  med  at 
forklare  Hydroperne  ligefrem  af  Forstyrrelser  i  Kredsløbet. 
Først  de  talrigere  Sektioner  kunde  kaste  Lys  herover;  Op- 
mærksombeden var  selvfølgeligt  mest  rettet  paa  Nyrerne  og 
Bjærtet,  og  at  man  aldeles  intet  Sygeligt  fandt  nogensinde 
hverken  i  Nyrevævet  eller  i  Hjærtets  Klapper  (her  tales  ud- 
trykkeligt ikke  om  hele  Hjærtet),  er  maaske  det  lyseste 
Punkt  i  hele  den  ældre  Beriberilitteratur,  skjøndt  de  første 
Iagttagere  vare  noget  forknytte]|(derover;  man  havde  jo  ganske 
vist  heller  aldrig  fundet  Æggehvide  i  Urinen,  selv  om  dens 
Mængde  var  nok  saa  ringe,  men  Bjærtebaoken  og  andre 
Fornemmelser  i  Bjærtet  havde  Patienterne  klaget  over,  og 
man  havde  hørt  forskjellige  abnorme  Lyd,  baade  systoliske 
og  diastoliske,  saa  der  havde  man  sikkert  ventet  at  finde 
noget. 

Efter  at  Forf.  havde  haft  de  samme  Skufifelser  gjentagne 
Gange,  henvendte  han  sin  Opmærksomhed  paa  hele  Cirkula- 
tionssystemet,  paa  Blodets  Beskaffenhed  og  paa  Venernes 
og  Arteriernes  Forhold,  baade  bos  de  Baardtangrebne  ligetil 
Døden  og  hos  dem,  som  kun  led  af  den  præmooitoriske 
Mathed,  men  endnu  vare  i  Stand  til  at  passe  deres  Arbejde. 
Af  begge  Klasser  stod  et  rigeligt  Materiale  til  hans  Raa- 
dighed. 

Blodet  er  henimod  Døden  ikke  egentlig  tyndtflydende, 
snarere  fedtet,  lyst,  med  et  rosenrødt  Skær;  de  normale 
røde  Blodlegemers  Antal  er  formindsket,  de  samle  sig  ikke 
i  Pengerulieform ,  der  findes  derimod  pigæbleformede  eller 
morgenstjærnelignende  Elementer,  foruden  talrige  Mikrocyter 
og  glimrende,  fint  punkterede  Klumper,  større  end  hvide 
Blodlegemer;  de  hvide  Blodlegemer  ere  ikke  forøgede  i 
Antal,  Overgangsformer  imellem  dem  og  de  røde  findes  ikke. 

Stryger  man  Blodet  i  en  Vene  tilbage,  naturligvis  ikke 
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hos  et  allerede  døende  lodivid,  saa  varer  det  ofte  flere  Se- 
kunder, inden  Blodkolonnen  atter  bliver  saramenbængende. 

Pulsen  er  hyppig,  blød,  jagende,  foranderlig,  viser  en 
tvedelt  Kurve  i  Torskjellige  Nyancer  efter  Sygdommens  Grad, 
indtil  to  fuldstændig  isokrone  Afsnit. 

I  Rekonvalescentsen  udjævnes  disse  Forhold  atter,  de 
pigæbleformede  Legemer  svinde  først,  langt  senere  lægge 
Blodlegemerne  sig  sammen  i  Kuller,  og  allersidst  forsvinde 
de  glinsende  Klumper. 

En  Prøve  paa  dette  Funds  Værd  leverede  Dndersøgel- 
serne  paa  Sludenterne  i  Løbet  af  den  beriberifri  Vinter; 
Sommeren  1876  var  forholdsvis  mindre  hed  og  fugtig.  An- 
tallet af  Bcriberipatienler  ogsaa  ringere  end  i  1875,  og  dog 
blev  et  stort  Procentantal  af  de  Studerende,  hvis  Blod 
havde  haft  et  mistænkeligt  Udseende  i  Vinterens  Løb,  an- 
grebne. Hjærtets  Undersøgelse  tydede  paa,  at  Organet  ar- 
bejdede med  en  aldeles  utilstrækkelig  Blodmængde,  og  hele 
Aaresystemet  viste  sig  ved  Sektionerne  paafaldende  blod- 
tomt; (Jrinafsondringen  sank  i  svære  Tilfælde  til  50  Gram  i 
Døgnet,  var  undertiden  fuldstændig  undertrykt,  men  Urinen 
indeholdt  aldrig  Æggehvide. 

Huden  var  glat  og  tør,  som  fint  Pergament;  Forf.  har 
aldrig  set  en  Beriberipatient  svede,  medens  denne  Afsondring 
er  overordentlig  stærk  hos  Sunde  i  de  varme  Juli-  og  Avgust- 
dage.  •De  svede  derimod  indad*,  hvis  det  er  tilladt  at 
bruge  et  saadant  vulg*ært  Udtryk;  i  de  forskjellige  serøse 
Binder  og  i  Bindevævet  under  Huden  udgydes  en  betydelig 
Mængde  af  Serum,  medens  det  udmattede  Cirkuiationssystem 
ikke  kan  presse  en  Draabe  ud  gjennem  Svedkjertlerne. 

Sektionsresultaterne,  Blegheden,  Afkræftelsen,  Oppres- 
sionen, Mangelen  paa  Evne  til  at  assimilere  Fødemidlerne, 
ja  ogsaa  de  lette  Feberbevægelser  ved  Beriberi  stemme  efter 
Forf.*s  Mening  ganske  med,  hvad  man  finder  ved  perniciøs 
Anæmi. 

Men  hvorledes  skal  man  forklare,  at  der  ved  perniciøs 
Anæmi  er  saa  lidt  Tale  om  en  Rygmarvslidelse,  og  af  hvilken 
Beskafi'enhed  er  denne  ved  Beriberi?  Undersøgte  man  Ryg- 
marven hos  enhver  Patient,  der  formedelst  Afkræftelse  heiilaa 
ubevægelig  i  Sengen,  vilde  man  vist  ofte  finde  Forandringer 
i  den;  ved  Beriberi  findes  den  gjennemtrængt  af  en  serøs- 
blodig  Vædske.  Symptomerne  og  de  hyppige  Helbredelser 
tale  imod  Myelitis,  som  Nogle  have  villet  antage,  i  de  let- 
tere Tilfælde  klage  ogsaa  Japaneserne  blot  over  en  let 
Anæstesi,  men  de  iagttage  sig  selv  overordentlig  nøje  i  denne 
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Henseende,  da  dette  Symptom  ikke  blot  bører  til  Beri-beri, 
meo  ogeaa  iqdleder  Lepra  anæsthelica. 

Med  Hensyn  til  de  serøse  Ansamlinger,  som  i  den 
perniciøse  Anæmi  hos  os  vel  flodes  men  ere  saa  ubetyde- 
lige, at  de  ikke  altid  kunne  paavises  i  Patientens  levende 
Live,  gjør  Forf,  opmærksom  paa,  at  i  vort  Klima  kan  selv 
den  sidste  Rest  af  positivt  Tryk  i  Aarerne  hos  anæmiske 
Individer  komme  til  Nytte,  imedens  i  de  ftigtige  og  varme 
Beriberilande  Afsondringerne  langt  lettere  undertrykkes;  den, 
som  under  Ækvator  selv  har  set  sin  Drinmængde  synke  til 
3 — 400  Gram  og  følt  det  Ubehagelige  ved  hindret  Sved- 
afsondring, vil  vel  betænke  sig  paa  at  forkaste  denne  For- 
klaring for  den  hurtigere  Udvikling  af  de  perniciøse  Symp- 
tomer og  Transsudaterne  i  Beriberi.  Kommer  der  derimod 
en  enkelt  fHsk  Dag,  hjælper  den  betydeligt  paa  Beriberi- 
patienterne,  og  i  Japans  to  Vintermaaneder  rette  Hundreder 
af  medtagne  Rekonvalescenter  sig;  Flytning  af  de  syge  Sol- 
dater fra  Balavia  til  det  Indre  af  Java  har  givet  glimrende 
Resultater. 

Søge  vi  efter  den  dybere  Aarsag  til  Beriberisygdommen, 
da  finde  vi,  at  den  hærjer  odelukkende  de  af  Ris  levende 
Folk;  dog  i  det  nordlige  Kina  kjender  man  ikke  Beriberi, 
skjøndt  Ris  er  det  vigtigste  Næringsmiddel,  men  den  nydes 
her  sammen  med  meget  Fedt  (Kokosolle  og  fedt  Kjød) ;  dette 
er  Hovedpunktet.  —  Japaneseren,  Hinduen  og  Malayeren 
paa  Java  nyde  foruden  Ris:  Bønner,  Æg  og  Fisk  men  saa 
godt  som  ikke  Fedt,  hverken  fra  Plante-  eller  Dyreriget.  — 
Qulncke*s  anæmiske  Schweitzere  havde  levet  næsten  ude- 
lukkende af  Kartofler  og  Kaffe. 

Den  pernieiøse  Anæmi,  den  mere  uskyldige  kakektlske 
Hydrops  og  Beriberisygdommen  —  i  videre  Betydning  ogsaa 
Skorbnt  og  Klorose  —  danne  efter  Forf.  én  Familie  af 
konstitutionelle  Ernæringsforstyrrelser,  som  i  mange  Aar 
kunne  forløbe  skjult,  men  ved  lidt  forøgede  Fordringer  til 
Legemet  pludselig  bryde  frem  og  hyppigt  ende  med  Døden. 

Klorose  og  Beriberi  ere  paaviseligt  arvelige,  er  perni- 
cios  Anæmi  det  maaske  ogsaa?  —  Omraadet  for  Beriberi 
har  udbredt  sig  betydeligt  i  de  sidste  30  Aar,  selv  fra  de 
spanske  Kyster  foreligge  utvivlsomme  Beretninger  om  den. 
Det  fortjener  dog  vist  at  paaagtes,  at  der  fra  Schweitz  og 
visse  Dele  af  Tyskland  stadig  hyppigere  beskrives  en  Syg- 
domsform,  der  saa  meget  ligner  en  endemisk  Sygdom,  der 
forlængst  har  overskredet  sit  oprindelige  Hjem. 


JSfkr.  t  Lmgn  8.  R.  2ft.  Bd.  5r.  i  S.  i6. 
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EfUr  Dr.  M.  MalbraDC  i  Neapel.  —  Berl.  klin.  Wocbenschr.  1878.  Nr.  4). 


Ved  Bedømmelsen  af  det  i  Overskriften  nævnte  Middels 
Virkeroaade  kommer  en  Række  af  vigtige  Momenter  i  Be- 
tragtning. 

Strax  fra  først  af  stillede  Kussmaul  den  Fordring  til 
sin  Metode:  tvedBjælp  af  Pumpen  maa  man  kunne  tømme 
den  overfyldte  Mave  aldeles  og,  hvis  dens  Elasticitet 
og  Bontraktilitet  ikke  ganske  er  gaaet  tabt,  maaske  fuld- 
stændig gjengive  den  dens  Evne  til  at  trække  sig  sammen, 
ligesom  det  underliden  lykkes  for  Blærens  Vedkommende  i 
Ischuria  paradoxa  ved  Hjælp  af  Kateteret*.  Denne  Fordring 
opfylder  Metoden  meget  godt,  og  i  de  Titfælde,  hvor  Gastralgier 
ene  og  alene  fremkaldes  ved  Organets  Overfyldning,  saaledes 
som  det  hyppigt  findes  ved  den  typiske  Ddvidning  af  Maven, 
maa  Udskylningens  og  Douchens  smertestillende  Virkning 
føres  tilbage  til  dette  Moment. 

Endvidere  er  man  ved  Instrumentets  fljælp  i  Stand  til 
at  befri  Maven  fra  de  irriterende  og  skarpe 
Stoffer,  som  saa  hyppig  samle  sig  i  den  med  kroniske 
Fordøjelsesforstyrrelser  og  Katarrer  med  Pyrosis  forbundne 
Udvidning  af  Maven,  og  kan  derefter  skylle  og  rense 
den  ved  Syre  irriterede  Slimhinde  med  en  alkalisk 
Vædske,  hvilket  Maal  Kussmaul  ogsaa  tilsigtede.  Det  er 
navnlig  Bortskaffelsen  af  Maveslimen,  det  her  gjælder  om, 
da  den  virker  som  Ferment  ved  den  Gjæring,  hvis  Pro- 
dukter ere  abnorme  Syrer,  især  Smørsyre.  Mavens  Udskyl- 
ning er  derfor  paa  sin  Plads  Ikke  alene  i  den  typiske 
Gastrektasi,  hvor  Maven  bestandig  er  fyldt  med  ufordøjede, 
i  Reglen  sure  Fødemidler,  men  ogsaa  i  den  kroniske  Dys- 
pepsi  med  Syredannelse,  hvor  Maven  kun  periodisk  er  stær- 
kere udvidet  og  om  Morgenen  i  fastende  Tilstand  kun  inde- 
holder Slim,  maaske  med  lidt  Galde,  og  Smerterne  først 
indfinde  sig  efter  Maaltiderne.  I  disse  Tilfælde  er  Tids* 
punktet  for  Udskylningen  vigtigt;  den  skal  foretages  om 
Morgenen  i  fastende  Tilstand,  kun  derved  er  man  i  Stand 
til  at  forberede  Organet  for  dets  Opgave  i  Dagens  Løb  paa 
rette  Maade;  at  benytte  Udskylningen  nogen  Tid  efter  Maal- 
tiderne er  et  forkasteligt  Palliativmiddel,  der  kun  tjener  til 
at  demoralisere  Patienterne,  og  naar  de  faa  lært  selv  at 
bruge  Pumpen,  ville  de  hensynsløst  hengive  sig  til  Bordets 
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Glæder  og  ret  con  amore  pumpe  sig  ud  3— 4  Timer  senere, 
naar  Smerle^ne  og  dbehagelighederne  indfinde  sig;  der  vil 
intet  andet  mangle  end  Navnet  for  al  gjøre  deres  Stue  til 
et  sandt  Billede  af  de  romerske  Fraadseres  Vomitorium  paa 
Kejserliden.  Smerterne  hidrøre  tildels  fra  Spændingen  af 
de  Luflarler,  der  udvikles  ved  Gjæringen,  og  ogsaa  fra  dette 
Synspunkt  er  Fjærnelsen  af  den  gjæringsvækkende  Slim 
Hovedopgaven. 

Men  ogsaa  i  Tilfælde,  hvor  det  ikke  gjælder  om  at 
befri  Maven  fra  et  ved  dets  Mængde  eller  Beskaffenhed 
skadeligt  Indhold,  kan  den  lunkne  Douche  udøve  en  sær- 
deles  gavnlig  og  beroligende  Virkning  som  et  loknit 
Varmtvandsbad:  Irrilabilitelen  nedsælles,  Reflexsammen- 
trækninger  ophæves.  Cirkulationen  i  Organets  Vægge  lettes, 
hvorved  dels  Ernæringstilstand  kan  forbedres,  og  man  kan 
endog  vente  at  øve  en  gavnlig  indflydelse  paa  Rester  efter 
Saar,  Adhærencer  og  Atrofi  af  Muskelhinden.  Det  er  den 
samme  beroligende  Virkning  af  det  varme  Vand,  som  er 
godt  kjendt  fra  saa  mange  forskjellige  Lidelser,  fra  Ind- 
aandingsterapien  og  fra  Vaodomslagene;  og  et  Par  Glas 
varmt  Vand  har  i  lang  Tid  været  el  anerkjendt  godt  Middel 
imod  Kardialgier  bos  Bæmorroidalpatienler  eller  iif  nervøs 
Oprindelse.  Dog  maa  det  erindres,  at  der  er  et  vist  Antal 
Patienter,  paa  hvem  Varmen  virker  uheldigt  og  som  kun 
laale  Kulde,  is  og  afkølede  Fødemidler.  Ikke  mindre  vigligt 
er  Hensynet  til  et  muligt  Glcus  ventricuii  elier  anden  Til- 
stand, der  kunde  lade  befrygte  en  Blødning;  i  slige  Tilfælde 
vil  man  naturligvis  ikke  anvende  det  varme  Vand.  Hvor 
man  imidlertid  attraar  Virkningen  af  det  lokale  lunkne  Bad, 
bør  man  lade  det  i  Maven  indførte  varme  Vand  blive 
der  i  nogen  Tid  og  ikke  vælge  for  lav  en  Temperalur, 
helst  37— SS**. 

Et  smukt  Analogon  frembyder  Virkningen  af  varme 
Vandlavementer  i  Tarmkolikerne,  navnlig  i  Blykoliken.  Enten 
man  nu  vil  antage,  at  en  Nevrose  i  Tarmens  Nerver,  en 
Krampe  i  dens  Muskelbinde  eller  en  Krampe  i  Krøsets  Kar 
ligger  til  Grund  for  denne  Sygdom,  saa  meget  er  vist,  at 
rigelige  Lavementer  af  varmt  Vand  ere  meget  virksomme  til 
at  standse  de  begyndende  Anfald  og  forebygge  deres  Gjen- 
tagelse;  og  det  er  meget  interessant,  at  man  ved  dette 
Middel  fremkalder  Defækationen ,  bringer  den  normale  Be- 
vægelse i  Tarmen  i  Gang.  Horwath*s  Forsøg  med  at  sende 
en  Strøm  varmt  Vand  igjennem  forskjellige  Afsnit  af  Tarmen 
hos  levende  Dyr  viser,  at  det  med  19—41^  Varme  i  stigende 


244 


Forhold  vækker  Peristaltiken  og  forklarer  en  ligniiode  lod-> 
flydelse  af  det  varme  Vand  paa  Mavens  Bevægelse;  ved  det 
Sammenhæng,  der  i  denne  Henseende  Onder  Sled  mellem 
de  forskjellige  Afsnit  af  Fordøjelseskanalen,  kan  denne  ogsaa 
komme  Tarmen  til  Gode,  noget  som  Flertallet  af  Mave- 
patienter  ofte  kan  trænge  tiL 

.Ogsaa  Straalens  mekaniske  Virkning  paa  Mavena 
Væg  tillægger  Forf.  en  Betydning  og  drager  her  en  Parallel 
med  den  varme  Regndouches  Virkning  paa  revmatiske  Muskel- 
og  Leddeafifektioner  og  paa  Nevralgier  f.  Ei.  Ischias.  Ban 
mener  navnlig,  at  Cirkulationen  forbedres  ved  den  direkte 
og  reflekterede  Pirring  af  de  vasomotoriske  Nerver. 

Under  Forhold,  hvor  ingen  elektrisk  Strøm  længere  var 
i  Stand  til  a)  fremkalde  fremadskridende,  ja  næppe  nok  lo- 
kale, Sammentrækninger  af  Tarmen  eller  Blæren,  fandt  Hor- 
wath,  ut  den  letteste  Strygning  fremkaldte  en  regelmæssig 
peristaltisk  Bevægelse  og  en  kraftig  Sammentrækning  af 
Blæren,  hvilket  man  ogsaa  let  kan  overbevise  sig  om  hos 
Mennesket,  naar  Bugvæggen  ikke  er  for  tyk.  Den  Vækkelse 
af  de  peristaltiske  Bevægelser,  som  den  indvendige  Anven- 
delse af  den  varme  Douche  foraarsager,  kan  derfor  faa  en 
værdifuld  Understøttelse  ved  efter  Mavens  Fyldning  at  stryge 
lempeligt  med  flad  Haand  over  det  nu  ikke  mere  smerte- 
fulde Organ,  og  særlig  nyttig  er  denne  Fremgangsmaade, 
naar  Maven  er  udvidet  i  betydeligere  Grad.  Den  bedste  Tid 
hertil  er  ligeledes  Morgentimerne,  da  efter  Hvilen  under 
Søvnen  ogsaa  Indvoldene  ligesom  vaagne  til  Virksomhed. 

Til  Douchen  anvendes  en  Blanding  af  Vand  fra  en 
Sifon  med  varmt  Vand,  saaiedes  at  det  Hele  faar  Legemets 
Temperatur.  Kulsyrens  smertestillende  Virkning  paa  Saar 
er  bekjendt,  og  den  har  ofte  trøstet  ved  Indigestion  efter 
Udskejelser;  den  udøver  desuden  en  let  Pirring  paa  Slim- 
hinden ligesom  paa  Huden ,.  og  ogsaa  den  vækker  den 
peristaltiske  Bevægelse.  I.  Braun  skriver  i  sin  Balneo« 
terapi,  at  han  ikke  kjender  noget  sikrere  og  bedre  Middel 
for  træg  Fordøjelse  end  Nydelsen  af  et  Glas  kulsyresvangret 
Vand  hver  Morgen  ved  tom  Mave.  Forf.  haaber,  at  den 
varme  kulsyreholdige  Mavedouche  i  passende  Tilfælde  vil 
vise  sig  som  et  nyttigt  Hjælpemiddel  for  Enhver,  der  ikke 
har  særlig  Forkjærlighed  for  Morfin,  Vismuth  o.  s.  v. 

Metodens  almindeligere  Udbredelse  hindres  maaske  ved  den 
Omstændighed,  at  Mange  efter  el  første  mislykket  Forsøg 
anse  Sondens  Indførelse  for  vanskeligere,  end  den  egentlig 
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er.  Af  Uensyn  hertil  meddeler  Forf.  nogle  Viak  aogaaende 
TekDikeo. 

Mao  mærke  sig  paa  den  siddende  Paiient  Stedet  for 
8de — 9de  Brystbvirvel  enten  ved  at  tælle  eller  som  belig- 
gende  lige  bagved  Brystbeneta  nederste  Del,  Proc.  xipboideus 
og  maale  da  ved  en  udvendig  Anlæggelse  af  Sonden,  hvor 
langt  man  kan  føre  den  ind  uden  at  naa  mere  end  3^5  Ctm. 
forbi  Cardia;  man  kan  da  binde  en  Traad  om  det  paagjæl* 
dende  Sted. 

Det  er  bekvemt  for  Patienten  at  kunne  bide  fast  om 
Sonden,  han  generes  da  mindre  af  Spytafsondring  og  al'  den 
Kløgning  fremkaldende  Bildren  ved  Sondens  Bevægelser  i 
Svælget;  derfor  bør  man  skyde  et  riflet  Rør  (af  Horn  f.  E&.) 
over  Sonden  lil  Mærket,  saa  at  Patienten  stra&  kan  bide, 
naar  man  er  naaet  ind  i  Maven;  Sonden  maa  dog  kunne 
bevæges  med  Lethed  igjennem  dette  Rør.  Sonden  skal  være 
Uge  saa  blød  som  et  Nelatons  Rateter,  og  den  stive  Ende- 
knop saa  kort  som  mulig.  Englænderne  fylde  for  at  opnaa 
dette  hele  Apparatet  med  varmt  Vand  (38°)  før  indførelsen. 
Patienten  bør  sidde  saa  rank  som  muligt,  med  Hovedet  bøjet 
stærkt  titbage;  naar  den  med  Olie  bestrøgne  Sonde  er  ført 
over  Struben  ned  i  den  øverste  Del  af  Spiserøret  og  staar 
imod  Hvirvelsøjlen,  lader  man  Patienten  bøje  Hovedet  for- 
over; Sonden  glider  da  let  videre.  Er  Spiserøret  slapt,  gaar 
den  rask  ned  i  Maven,  men  ellers  møder  man  oftest  Mod- 
stand ved  Indgangen  til  dette  Organ,  stundom  betydelig, 
paa  Grund  af  Musklernes  Sammentrækning  eller  Folder; 
Bindringen  overvindes  let,  naar  man,  enten  man  bruger 
Hævertapparatet  elier  Mavepumpen,  udlader  lidt  varmt  Vand, 
og  derved  forebygges  ogsaa,  at  Sondens  Knop  træder  ind  i 
en  fuldstændig  tom  Mave  og  berører  dens  Væg  umiddelbart, 
ligesom  den  heller  ikke  fanges  i  Pocher;  heller  ikke  Kløg- 
niogen  modvirkes  bedre  end  netop  ved  at  give  Maven  lidt 
Indhold.  Navnlig  den  første  Indførelse  bør  altid  ske  med 
denne  Forsigtighed;  selv  da  kan  Patienten  i  enkelte  Tilfælde 
reagere  saa  stærkt,  at  man  først  efter  flere  Dages  Forsøg 
vover  at  føre  Sonden  helt  ind  i  Maven. 

Trods  al  anvendt  Forsigtighed  findes  hyppigt,  og  i  mange 
Tilfælde  næsten  hver  Gang,  lidt  Blod  i  det  udtømte  Vand, 
men  dette  er  aldeles  uden  Betydning  og  blot  en  Følge  af 
lette  overfladelige  Afstødninger  af  den  blodrige  Slimhinde. 

Forf.  nærer  ikke  stor  Frygt  for  Aspirationen  af  Mavens 
Slimhinde  ved  Pumpen;  »dette  Spøgelse  indfinder  sig  sjæl- 
dent og  er  ikke  saa  forfærdeligt  som  man  tror*.    Kussmaul 
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har  aldrig  selv  haft  dette  Uheld  og  har  kun  set  det  to  Gange, 
den  ene  Gang  ved  Pumpens  Anvendelse,  da  man  var  ufor- 
sigtig nok  til  at  suge  stsrkt  til  ved  tom  Mave,  den  anden 
Gang  ved  Bævertapparatet,  da  Patienten  pludselig  flk  et 
stærkt  Bosteanfald,  der  kom  rigelig  Blødning,  og  et  4 — 5  Q  Ctro. 
stort  Stykke  Slimhinde  med  et  tykt  Lag  af  underliggende 
Bindevæv  blev  skyllet  ud  med.  Sonden  var  ikke  indført 
dybere  end  til  sit  Mærke.  Begge  Patienter  kom  sig  fuld- 
stændigt uden  at  frembyde  foruroligende  Tegn  under  An- 
vendelsen af  Ro,  Ismæik  og  alkalisk  Mineralvand. 

Den  største  Pare  beror  paa  Muligheden  af  at  støde 
Sonden  igjennem  Mavens  Væg,  og  denne  Pare  ligger  nær, 
naar  der  skulde  findes  dybeSaar;  dog  gives  der  ingen  anden 
Beskyttelse  derimod  end  de  allerede  nys  skildrede  Forholds- 
regler. 


Tfr|»eoUiiIndatn4liiser  Imtd  Difteritis  Dr.  G.Edel  I  New- York  an- 
tager at  Olfteritia  i  de  fleste  Tilfælde  begynder  som  en  lokal  Infektion 
af  Næsens,  Svælgets  og  Luftrørsliovedets  Slimhinde,  og  at  dens  uhel- 
dige Afslutning  beror  paa  Pyæml.  Denne  Pyæmi  kan  være  primær, 
idet  GiAen  optages  gjennem  Lungernes  eller  Slimhindernes  Kapillærer, 
og  saaledes  ender  Sygdommen  ofte  nok  dødeligt,  endog  førend  der  er 
dannet  Membraner;  ved  den  sekundære  Pyæmi  efter  Dannelsen  af  Mem- 
braner optages  Giften  derimod  paa  sædvanlig  Maade. 

Man  maa  skjeine  imellem  den  pyæmiske  Peber  og  deo  Reaktion, 
der  findes  i  ethvert  Tilfælde  af  Difteritis  som  Udtryk  for  Naturens  Be« 
stræbelse  for  at  tilintetgjøre  det  skadelige  Stof. 

Sygdommens  Karakter  frembyder  for  Porf.  stor  Lighed  med  Hospi- 
talsbrand.  Naar  man  behandler  en  kirurgisk  Patient,  er  man  rolig  for 
Saarets  Tilstand,  saa  længe  Temperaturen  ikke  pludselig  gaar  i  Vejret; 
sker  det,  véd  enhver  Praktiker,  at  han  maa  være  paa  sin  Post;  det  kan 
godt  være,  at  han  endnu  vil  Ånde  Saaret  rent,  men  han  véd,  at  det  vil 
snart  forandre  sig,  med  mindre  han  er  sikker  paa  at  have  anvendt  en 
fuldstændig  AnUseptlk;  har  han  det,  vil  den  høje  Temperatur  snart  synke 
igjen.  Tilfælde  af  sekundær  Pyæmi  efter  Hospitalsbrand  ere  forholdsvis 
sjældne  siden  man  har  faaet  en  forbedret  Behandling  af  Saarene,  men 
de  kunne  dog  af  og  Ul  vise  sig  i  deres  hele  ulykkebringende  Skikkelse 
trods  al  anvendt  Omhu. 

Porf.  har  hverken  til  Hensigt  at  ville  helbrede  den  primære  pyæmiske 
Infektion  i  de  saakaldte  •  ondartede •  Tilfælde  eller  at  helbrede  den 
sekundære  Pyæml,  men  at  forebygge  Opsugningen  af  Giften,  der  angives 
ved  Peberreaktionen. 

Han  fandt  da  paa  at  forbinde  Anvendelsen  af  et  desinficerende  Middel 
med  Indaandlngsmetoden ,  efter  at  denne  havde  vundet  særdeles  Aner- 
kjendelse  ved  Behandling  af  Difteritis,  og  har  følt  sig  meget  tilfreds 
derved.  Han  hælder  omtrent  IS  Draaber  Terpentinolie  i  selve  Damp- 
kjedlen,  hvad  han  mener  er  bedre  end  at  hælde  den  i  det  lille  Glas,  og 
lader  Patienten  indaande  10  Minutter  ad  Gangen  hver  Time  Dag  og  Nat. 
Priske  Tilfælde  vil   han   have  helbredet  paa  denne  Maade  1  Løbet  af 


247 


12  Timer  (9:  Temperatnran  Donnal  og  Ptetterne  rene),  )  øldre  varede  del 
oodertlden  24  Timer,  før  Temperataren  ble?  normal,  og  48,  før  Svælget 
▼ar  fnldkomment  rent 

(New-York.    The  med*  Record.    19de  Januar  1878.) 


Takaicer.  Overlægeembedet  ved  den  nørrejyske  Sinds- 
sygeanstalt vil  fra  den  3Ue  Marts  d.  A.  være  ledigt 

Foruden  fri  Bolig  er  med  Embedet  forbunden  en  aarlig  Gage  af  4000  Kr. 
og  i  Vederlag  for  Sædtillæg  432  Kr.,  samt  Adgang  ttl  Alderstillæg  efter 
Lønningsloven  af  19de  Februar  1861,  {  23;  paa  Grundlag  af  de  aarltge 
Finanslove  bar  der  været  tillagt  den  hidtilværende  Overlæge  i  aarlig 
Depntat  16  Favne  Brænde  eller  et  Ækvivalent  derfor  i  andet  Brændsel; 
det  vil  derhos  bero  paa  nærmere  Forhandling,  hvorvidt  Stillingen  giver 
Adgang  til  Pension. 

Ved  at  meddele  Foranstaaende  anmodes  de,  som  attraa  Ansættelse  i 
delte  Embede,  at  indgive.  Inden  den  18de  April,  deres  paa  behørigt 
stemplet  Papir  skrevne  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede  Ansøg- 
ninger til  Snndhedskollegiets  Dekanus,  Dr.  med.,  Professor  Warneke, 
der  bor  1  Kompagnistræde  Nr.  22.    Kjøbenhavn.    K. 

—  Posten  som  Reservelæge  ved  Kjøbenhavns  Kommune- 
hospitals 1ste  Afdeling  bliver  at  besætte  fra  1ste  MsJ  d.  A. 

Med  Posten  er  forbunden  en  aarlig  Gage  af  850  Kr.,  fri  Bolig  for 
en  Ugift,  Lys,  Brændsel  og  Opvartning.  Den  besættes  af  den  samlede 
Magistrat  paa  8  Aar,  uden  at  GJenvalg  kan  finde  Sted;  dog  kan  en  af 
Reservelægerne  ansættes  paa  ny  i  Prosektorpladsen  ved  Hospitalet. 

Ansøgninger  om  denne  Post  kunne  indtil  den  ISde  April  indleveres 
1  Overpræsidentens  Sekretariat. 


iekttrHspatats«  Torsdagen  den  4de  April  forsvarer  Gand.  med.  å.  chlr. 
Axel  Paulseo  sin  for  Doktorgraden  i  Medicinen  skrevne  Afhandling: 
Om  den  simple  Chankers  Natur  og  Forhold  til  Syfilis. 


Ovenigl  ever  SygdøBMe^  Daddbld  eg  Fadakr  I  KJøbMihavB. 

Meddelt  af  Stadslægen. 

Fra  Kjøbenhavns  pvakt  Læger  er  i  Ugen  til  den  19de  Marts  anmeldt 
728Sygdomstllfælde,  hvoriblaodt  583  af  Farsoter,  nemlig : 

Kipper  O,  Skaalkopper  20,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Hals  syge  ]6»  Strubehoste  5,  Kighoste  1,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  34, 
tyf.  Feber  6,  eiantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  5,  asiatisk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  102,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  20, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  0»  Koidfeber8,  Brystkatarr  185,  Grlppe4, 
Lungebetændelse  18,  Halsbetændelse  103,  akut  Ledderev matisme  19.  andre 
Farsoter  25  (Øjenbetændelse  5,  Zona  4,  Nældefeber  5,  Skørbug  1, 
Erytem  5.  Furunkler  2,  Pleuritls  2  og  Rødlinger  1  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  95.  venerisk  Saar  20,  erhvervet  Syfilis  9,  medfødt  Syfilis  3, 
Fnat  7,  Drankergalskab  7,  Brændevlnssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  Foiw 
bold  til  Folkemængden  forekomne  1:  Lille  Helliggejststræde ,  Bolmens 
Kanal  og  Toldbodgade. 
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Af  de  anmeldte  6  Blodgangstilfælde  ere  ?  fra  Almlodellg  Hogpltal,  2  fra 
Vesterbro  og  1  fra  Nørrebro 

Dødafaldeaes  Antal  er  92.  .  Dedsaarsagerne  ere:  Parsoter  15 
(ondartet  Ualssyge  1,  Strobehoste  4,  tyf.  Feber  1,  Blodgang  1,  indeni. 
Kolera  og  akat  Diarré  4,  Aaalgla-  og  aodea  Vaodrerosen  2);  Blodfor- 
giftninger 4;  konstitutionelle  Sygdomme  21  (Lungesyindtoi  10); 
voldsomme  Dødsaarsager  4  (Selvmord  2);  Dannelsesfejl  4;  lo- 
kale Organsygdomme  29;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  4;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  11  (Tæring  hos  Smaaborn  6). 

Levendefødte  ere  149  (80  Drenge,  69  Piger);  Dødfødte  4. 

Begyndelsen  af  Ugen  var  kølig  med  tør,  nordlig  Blæst,  Sne-  og  Hagl- 
byger, Slutningen  mild  med  svage,  nordvestlige  Vinde. 

1  St.  Petersborg  er  i  Ugen  tU  den  2den  Marts  anmeldt  136  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  78  af  eiant.  Tyfus. 

For  at  forebygge  en  forøget  Udbredelse  af  tyføs  Feber  og  Tyfus, 
som  ved  Troppetransporter  ere  bragte  til  flere  af  Huslands  Byer,  har  den 
russiske  Regering  ved  fors  kJ  el  Uge  af  Jærnban  eliniernes  Knudepunkter 
truffet  energiske  Foranstaltninger. 


Bekjendtgjørelser. 

Inspektøren  over  Sanitetstjenesten 
i  den  nederlandske  Landmagt 

bekjendtgjør  herved,  at  der  fra  i  Dag  af  ikke  mere  optages 
fremmede  Læger  som  SaDitets-OCficerer  ved  ArmeeoJ  OsU 
iDdien,  hvis  Aarsag  Tilbud  og  AnsøgDlnger  ikke  mere  vUte 
blive  tagne  i  BetragtDing. 

Haag,  Ude  Marts  187S. 

Oeoeral- Major 
Dr.  A.  W.  M.  van  HatMlt 


Mentone, 

(Alpes  laarKtBies), 

PENSION   DU  NORD, 
domsk  Pensionat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efler  Brystsygdorome  ( LMgebetsMlelse ,  Braikltis,  lattrr^ 
Asihaa)|  for  Brystsyg«^  Sigt-  og  Nervesfage.  Feosiouen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nÆrmere  Oplysninger  meddeler  som  tid« 
ligere  Apatoker  L.  Schjøiite,  Adelgade  115,  1ste  Sal,  KJø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 


IH''^» ■!  ■■■         II     i^^^ 


Blanco  LaD«t  Sofinrkkerl      V.  A.  Reitiøli  Porlar* 


IJ«bMk«va.  1.  C.  April  1878. 


»--u- 


Ugeskrift  for  Læger. 

3<>J«  Række  XXV.  Nr.  17. 


itt 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 
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Indhold:  Uå  Ipkmkm  ■iriijiMMWi UgAwéhrwan  Uk  ém  tt^loli.  f.  ff iickel: 
MifHJIiimr  i  LifMAni  bt  IrndkiMr.  Iirafii  L*iidi:  iMktiM  af 
•  liUMMM  16^  AkMiifii  ndNMlalii.  Bnniag  Mé  Mihiinkaél«.  lahkmi- 
ilail«  i  Qffbakan.  SkriTibt  fra  JutUiBiiuteriflt  ilil  laUiaiifli  tTtr  TibarfAntl. 
Otefidia.  AUeé.  N  Mlidiiki  Salikab  i  ^tlflAaTi.  Øfini|l  tr« 
tam,  IMMé  H  fwéåm  i  Ijéaktn.    MjariWminr. 


Det  ^øbeihafi-NerdsjjeUudske  L«gekreikfereaiDgs 

Mi4e  den  2Me  Mtrto. 


Efter  at  Prof.  Thorn  am  Yar  valgt  til  Dirigeat  og  For- 
mand  en  havde  givet  de  sædvanlige  Meddelelser,  foretoges 
Valg  af  Bestyrelsen.  I  Stedet  for  Dr.  Ditlevsen,  som  ikke 
ønskede  GJenvalg,  valgtes  praktiserende  Læge  Petersen  fra 
Gjentofte,  den  øvrige  Bestyrelse  gjen valgtes.  Derpaa  ind- 
lededes  den  næste  Sag  paa  DagsordenenafDr.J.  Petersen, 
der  troede,  at  en  Diskussion  i  Anledning  af  den  projekterede 
saakaldte  Huslæge-Forsikring  vilde  være  paa  sin  Plads  i  en 
Forening  som  denne,  der  fortrinsvis  skulde  beekjæftige  sig 
med  professionelle  Spørgsmaal.  Netop  nu,  da  det  begyndte 
at  vise  sig,  at  den  projekterede  nye  Institution  i  sin  nn* 
værende  Form  og  med  det  vistnok  mindre  heldige,  preten- 
tiøse  Mavn  af  Boslæge-Porsikrtng  ikke  vilde  slaa  an,  og  det  ^ 
øjeblikkelig  Brændende  i  Spørgsmaalet  saaledes  var  Qærnet, 
vilde  det  være  hensigtsmæssigt  i  Ro  at  kunne  diskutere  Be- 
rettigelsen af  det  Princip,  der  laa  til  Grund  derfor.  Thi 
dette  var  et  fi^r  Lægestanden  ligesom  egsaa.  for  Samfondet 
vigtigt  Princip,  som  burde  fremdrages  til  Drøftelse,  medens 
man  næppe  skulde  fordybe  sig  for  meget  i  de  forskjellige 
Detailler,   der  kun   angik   den  Form,   hvori  Bestyreren   af 

34ie  Rakke.  25de  B4. 
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Kjøbenfa«vii8  Sygekasse  havde  forsøgt  at  realisere  Tanken. 
Taleren  vilde  fatte  sig  i  Korthed,  idet  han  tillod  sig  at  hen- 
vise til  sin  Artikel  i  Ogeskriftet,  hvori  han  havde  søgt  at 
forsvare  det  for  flnslægeforsikringen  til  Grund  liggende 
Princip«  Det  samme  Standpunkt  indtog  han  endnu  til  Trods 
for  den  modsatte  Anskelse,  som  forskjellige  Kolleger  havde 
gjort  gjældende.  Det  principielle  Spørgsmaal  var  dette,  om 
man  maatte  ønske  en  videre  Udvikling  af  Sygekasseinstitu« 
tionen,  hvorunder  Huslægeforsikringen  utvivlsomt  henhørte, 
om  en  saadan  videre  Udvikling  var  i  Samfundets  og  i  Læ- 
gernes sande  Interesse,  hvilke  Interesser  ret  beset  allid 
maatte  falde  sammen.  Taleren  havde  altid  holdt  paa  det 
ønskelige  i  en  saadan  videre  Udvikling,  saaledes  at  paa  den 
ene  Side  de  graverende  Ulemper,  der  klæbede  ved  Syge- 
kasseinstilutionen  i  dens  hidtidige  Skikkelse,  navnlig  dens 
endnu  bestaaende  forfærdelig  lave  Lægebetalingssatser,  kunde 
afhjælpes  eller  dog  modereres,  og  paa  den  anden  Side  In- 
stitutionen kunne  udstrækkes  til  alle  de  Samfundslag,  som 
vare  saaledes  pekuniært  stillede,  at  de  ikke  paa  sædvanlig 
Maade  kunde  engagere  en  Huslæge.  Sygekasseinstitutionen 
skulde  efter  Talerens  Mening  udrette  det,  at  den  saakaldte 
løse  Praxis  forvandledes  til  fast,  til  Buslægepraiis.  Den  løse 
Praxis  var  demoraliserende  for  Publikum  og  meget  ufyldest- 
gjørende  for  Lægen  j  hvad  Taleren  ved  tidligere  Lejligheder 
havde  søgt  at  paavise.  Kun  i  Huslægepraktlken  kom  Lægens 
Virken  til  sin  Ret  og  til  sin  virkelige  humane  Betydning* 
Taleren  havde  derfor  hilst  Huslæge«  Forsikringens  Princip 
med  Giæde,  fordi  den  paa  den  ene  Side  sigtede  paa  at 
modtage  de  Samfundslag  udenfor  den  egentlige  Arbejderbe- 
folkning, som  ikke  vilde  gaa  ind  i  de  aædvanlige  Sygekasser, 
men  spm  dog  ikke  kunde  antage  Huslæge  paa  sædvanlig 
Maade,  og  paa  den  anden  Side  havde  normeret  i  det  mindste 
ret  sømmelige  Betalingssatser,  saaledes  at  den  Læge,  der 
ville  vie  sine  Kræfter  til  Sygekassepraxia ,  kunde  leve  deraf, 
hvad  der  hidtil  aldeles  ikke  havde  været  muligt.  Vel  maatte 
der  altid  være  Mangler  ved  den  modificerede  Form,  hvor- 
under Huslægeinstitutionen  optraadte  i  Sygekasserne,  men 
det  var  dog  efter  Talerens  Mening  langt  bedre  end  løs 
Praxis,  der  vist  heller  ikke  vilde  bringe  Lægen  større  Ind- 
tægt end  Sygekassepraktiken ,  naar  Betalingsnormeme  vare 
saaledes  som  i  Huslægeforsikringen.  Hovedspørgsmaalet  var 
altsaa,  om  man  skulde  arbejde  paa  saa  vidt  muligt  at  Qærne 
Sygekasseinstitutionens  Ulemper  for  at  bringe  den  i  sundere 
og  kraftigere  Flor,  eller  om  man  skulde  erklære  sig  imod 
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iDBtitutioneos  cidere  Ddfikliog.  Adskillige  Kolleger  havde 
ment  det  Sidste,  Taleren  holdt  fremdeles  bestemt  paa  det 
Første.  Ban  baabede,  at  Diskassionen  her  skolde  bringe 
yderligere  Klarhed  i  Spergsmaalet* 

Prakt.  Læge  Ørum  fremhævede,  at  Sygekasserne  under 
deres  nuværende  Organisation  maatte  betragtes  som  en  Slags 
Assuranceforeninger,  der  vel  egentlig  vare  bestemte  for  de 
Trængende,  men  som  dog  faktisk  optoge  adskillige  mere 
Velhavende.  Disse  kom  saaledes  til  at  nyde  godt  ikke  alene 
af  Sygekassernes  lave  Lægehonorarer  men  ogsaa  af  den  Mo- 
deration i  Bospitalsbetaliogen ,  som  Kjebenhavns  Kommune 
havde  indrømmet  saa  mange  af  disse  Foreninger;  den  ind« 
skrænkning,  at  Moderationens  Opnaaeise  var  betinget  af 
Attest  for  Trang  havde  i  Praxis  ikke  Meget  at  sige.  Taleren 
udtalte  sig  i  det  Bele  meget  bestemt  mod  Buslægefor- 
sikringen.  Ban  havde  Intet  imod  at  modtage  Bualæge- 
engagementer  til  lav  Betaling,  naar  Vedkommende  ikke  havde 
Evne  til  at  give  Mere,  men  ban  vilde  ikke  binde  sig  kon- 
traktmæssigt  til  et  saadant Engagement, navnlig  ikke  Uge  overfor 
Familier,  han  ikke  kjendte.  Ban  kunde  ikke  jdele  den  Op- 
fattelse, at  Betalingsvilkaarene  her  vare  bedre  end  i  de  al- 
mindelige Sygekasser,  tvært  imod  vilde  den  Omstændighed, 
at  Palienterne  gjeonemgaaende  skulde  behandles  i  BJemmet, 
medføre,  at  Betalingen  blev  endog  ringere  i  Forhold  til  det 
Arbejde,  Lægen  fik  at  ucjføre.  flan  hentydede  til  den  Ulempe, 
at  Familiens  hyppige  Bopælsforandringer  saa  ofte  vilde 
bringe  dem  indenfor  en  anden  Læges  Kreds.  Ban  tvivlede 
stærkt  paa,  at  der  virkelig  gaves  et  Samfundslag,  der  trængte 
til  denne  Bjælp,  og  for  hvem  den  særlig  passede;  Betin- 
gelserne for  Optagelsen  i  de  almindelige  Sygekasser  ere  saa 
liberale  elier  fortolkes  i  ethvert  Fald  saa  liberalt,  at  næppe 
nogen  dertil  Værdig  vil  blive  udelukket,  og  er  dette  saa^  er 
Buslægeforsikriogen  overflødig.  Overhovedet  mente  han,  at 
man  paa  Sagens  nuværende  Standpunkt  ikke  burde  søge  at 
udvide  Sygekassernes  Virkeomraade  opad  i  Samfundslagene, 
snarere  burde  man  stræbe  at  indskrænke  det  til  de  Klasser, 
for  hvem  disse  Institutioner  egentlig  vare  bestemte,  og  som 
trængte  til  den  derved  givne  Bjælp. 

Dr.  Salomonsen  udtalte  sig  ligeledes  stærkt  imod 
Buslægeforsikringen.  flan  fandt  en  Sammenligning  mellem 
de  almindelige  Sygekasser  og  denne  Institution  aldeles  ube- 
rettiget; thi  de  Fordringer,  som  her  stilles  til  Lægen,  ere 
helt  andre.  Det  Forhold,  som  denne  Institution  vilde  be- 
tinge mellem  Læge  og  Klient,  vilde  kun  hejst  ufuldstændigt 
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svare  til  de  Fordringer,  som  maD  stiller  til  Huslægeforholdet. 
Ogsaa  ban  betvitlede  af  samme  Grunde  som  den  foregaaende 
Taler,  at  Lønnen  vilde  blive  bedre  i  Forhold  til  Arbejdet 
her  end  ved  Sygdkasserne  i  Almindelighed.  Han  vilde  derfor 
bestemt  fraraade  sine  Kolfeger  at  støtte  denne  institution. 

DnBudde  fremhævede,  at  de  utilbørlig  lave  Lønninger 
til  Lægerne  ved  Sygekasserne  betegnede  et  Misgreb,  der 
indeholdt  en  virkelig  Fare  for  hele  Institutionens  Fremtid  og 
heldbringende  Odvikling.  Naturligvis  bør  Lægestanden  ved- 
blive at  yde  denne  Form  af  de  mindre  bemidlede  Klassers 
Selvhjælpsbestræbelser  sin  sympatetiske  og  virksomme  Under- 
støttelse, men  det  bør  ske  paa  en  saadan  Maade,  at  dens 
Arbejde  i  det  Væsentlige  kommer  til  at  bidrage  til  at  op- 
fylde den  Opgave ,  der  foreligger  Standen  som  saadan. 
Dette  sker  ikke  ved  den  Ordning,  som  Sygekasserne  nu 
gjennemgaaende  have,  idet  de  ikke  blot  yde  deres  Interes- 
senter fri  Lægehjælp  og  Medicin  men  tillige  virke  som 
Understettelseskasser ,  Laanekasser ,  Alderdomsforsørgelses- 
kasser  o. s.v,  og  føjes  nu  hertil,  at  der  af  Sygekasserne 
opsamles  forholdsvis  betydelige  Kapitaler,  vil  man  se,  at  det 
Tilskud,  som  Lægen  yder  ved  at  præstere  sit  Arbejde  for 
en  stærkt  nedsat  Betaling,  finder  Anvendelse  paa  en  Mængde 
yderst  forskjelligartede  Punkter.  Desto  værre  foreligger  der 
endnu  ikke  nogen  samlet  Opgjørelse  af  de  kjøbenhavnske 
Sygekassers  finansielle  Forhold  og  Status,  men  de  Oplys- 
ninger, som  findes  i  Meddelelserne  fra  det  statistiske  Bureau 
og  i  Tabelværk  til  Kjøbenhavns  Statistik,  vise  dog  tydeligt, 
hvilken  glædelig  og  anerkjendelsesværdig  Fremgang  der  i 
saa  Henseende  finder  Sted.  Gjennemser  man  nu  disse 
Foreningers  Udgiftsposter,  finder  man  et  højst  mærkeligt  og 
højst  betegnende  Misforhold  mellem  Administrationsomkost- 
ningerne og  Lægehonorarerne,  ja  for  et  enkelt  Aars  Ved- 
kommende vise  endog  Oplysningerne  fra  det  statistiske  Bureau, 
at  Summen  af  Lønninger  til  Bestyrelsesmedlemmerne  og 
deres  Medhjælpere  har  været  større  end  Summen  af  Læge- 
honorarerne ved  de  i  dette  Aar  opgivne  kjøbenhavnske  Syge- 
og  Begravelseskasser.  Lægges  hertil,  at  der  blandt  adskillige 
af  Sygekassernes  Interessenter  findes  Velhavende,  som  aldeles 
ikke  trænge  til  nogen  særlig  betydelig  Moderation  i  Beta- 
lingen for  Lægehjælp,  saa  vil  det  være  indlysende,  at  de 
overordentlig  lave  Lægehonorarer  ved  Sygekasserne  langtfra 
altid  finde  deres  Berettigelse  i  Forholdenes  Natur.  Natur- 
ligvis er  der  paa  den  anden  Side  mange  Sygekasser,  hvis 
Interessenter  gjennemgaaende  eller  for  en  langt  overvejende 
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Del  trænge  til  en  øaadan  Hjælp,  og  dem  maa  man  ogøaa 
haabe  den  fremdeles  vil  blive  til  Del,  men  hvor  dette  ikke 
er  Tilfældet,  bør  Lægens  Arbejde  lønnes  i  et  roere  passende 
Forhold  til  Bassens  Bæreevne,  end  nu  almindeligter;  derved 
ville  de  paagjældende  Sygekasser  ogsaa  i  Længden  staa  sig 
bedst.  Taleren  besad  ikke  praktisk  Erfaring  nok  paa  dette 
Omraade  til  at  kunne  give  detaillerede  Anvisninger  til  Ord- 
ningen af  dette  Forbold,  men  fra  et  teoretisk  Standpunkt  set 
forekom  det  ham  hensigtsmæssigst,  at  de  extrem  lave  Læge- 
honorarer kun  fik  Anvendelse  paa  Sygekasser,  der  kun 
sikrede  deres  Interessenter  Lægehjælp  og  Medicin,  der  kun 
omfattede  virkelig  Trængende,  og  hvor  endelig  Bestyrelsen 
viste  den  samme  Uegennyttighed  med  Bensyn  til  Lønningen 
som  Lægen.  Disse  Sygekasser  kunde  da  bestaa  enten  som 
selvstændige  eller  I  Forbindelse  med  Understøttelses-  og 
Forsikringskasser  med  frfere  Betingelser  for  Adgangen.  Det 
Væsentligste  af  disse  Fordringer  var  i  Virkeligheden  gjen- 
nemført  ved  Ordningen  af  adskillige  Sygekasser  rundt  om  i 
Landdistrikterne. 

I  den  paafølgende  Diskussion  deltog  foruden  Dr.  Pe- 
tersen, Salomonsen  og  Ørum,  der  hævdede  deres  tid- 
ligere fremsatte  Meninger,  tillige  prakt.  Læge  B.  Olsen, 
som  ikke  vilde  stille  sig  usympatetisk  lige  over  for  Buslæge- 
forsikringen,  naar  man  kun  sørgede  for,  at  der  ikke  optoges 
Velhavende. 

Til  Slutning  holdt  prakt.  Læge  Ørum  og  Baderup  de 
i  Programmet  bebudede  Foredrag. 


Indgprqtaiiiger  i  LiYModeren  kes  BarselkYiiider. 

Efter  P.  WiDckel  (Die  Pattiol.  a.  Ther.  des  Wochenbettes.    Berlin  1878). 


Allerede  Hippokrates  og  Galen  skulle  have  anvendt  Ind- 
sprøjtninger i  Livmoderen  navnlig  ved  Metrorragier  og  med 
det  Formaal  at  udskylle  tilbageblevne  Rester  af  Efterbyrden. 
Man  har  indsprøjtet  dels  Vand,  dels  Plantesafter,  senere 
ogsaa  Vinaand,  Eddike,  Rødvin  o.  s.  v.  Man  begyndte  ogsaa 
temmelig  tidligt  at  anvende  dem  ved  Sygdomme  i  Uterus 
hos  ikke -Svangre  og  ofte  med  godt  Resultat.  For  noget 
over  30  Aar  siden  hændte  det  imidlertid  oftere,  at  Patienterne 
efter  denne  Procedure  døde  hurtigt  af  Bughindebetændelse, 
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hvorfor  ogsaa  Lis  franc  fraraadede  alle  irriterende  og  ad- 
atriDgerende  iDdaprøjtninger  i  Livmoderen  undtagen  i  Til- 
fælde af  livsfarlig  Dterinkatarr.  Vid  al  deCassis,  Astroa 
og  Petit  anstillede  Forsøg  med  forcerede  Indsprøjtninger  i 
Uterus  paa  Lig,  hvortil  anvendtes  en  Sprøjte  til  arterielle 
Injektioner,  og  GoUum  uteri  blev  snøret  fbst  sammen  om 
Kanylen;  det  viste  sig  herved,  at  der  trængte  Vædske  ind  i 
Tobæ  FflJlopii  og  i  Barrene  i  Livmoderens  Substans.  Gjordes 
Indsprøjtningerne  med  mindre  Kraft,  løb  alt  Vandet  ud  igfen 
gjennem  Kanylen  uden  at  trænge  udiDnderlivshulen,  hvorved 
disse  Indsprøjtningers  Ufarlighed  blev  betragtet  som  bevist. 
Ikke  desto  mindre  vedblev  der  at  være  meget  delte  Meninger 
om  dette  Middels  Farlighed  og  Anvendelighed,  saa  meget 
mere  som  der  i  Aarenes  Løb  stadig  blev  meddelt  Tilfælde,  i 
hvilke  Indsprøjtninger  dels  af  lunkent  Vand  dels  af  Helvedes- 
stensopløsninger  o.  s.  v.  fremkaldte  kolikagtige  Smerter,  Me- 
tritis,  Ja  endog  dødelig  Peritonitis. 

Paa  den  anden  Side  er  der  imidlertid  ogsaa  adskillige 
Forfattere,  som  stærkt  have  tilraadet  disse  Indsprøjtninger. 
Saaledes  anvendte  Strohl  dem  i  29  Tilfælde  mod  kronisk 
Uterinkatarr  hos  Scorta,  og  paastaar  i  de  25  af  Tilfældene 
at  have  opnaaet  Helbredelse  i  Løbet  af  14  Dage.  Han  lod 
Indsprøjtningerne  foretage  hver  Dag  uden  en  eneste  Gang 
at  se  nogen  Ulempe  deraf;  han  anvendte  dertil  Blyvand  og 
OpløsniDgcr  af  Jodjærn,  en  enkelt  Gang  ogsaa  Zinkopløsning. 
Derimod  fraraader  han  stærkt  Brugen  af  Indsprøjtningerne 
ved  akute  og  subakute  Betændelser  i  Livmoderen.  Ogsaa 
Scanzoni  og  adskillige  andre  KIlDikere  anvendte  dette  Middel 
med  godt  Resultat  ved  Sygdomme  i  den  ikke  svangre  Uterus 
uden  at  iagttage  andre  væsentlige  Ulemper  deraf,  end  at  der 
af  og  til  derved  fremkaldtes  kolikagtige  Smerter. 

I  Aaret  1863  gjentog  E.  Klemm  de  ovenfor  omtalte 
Forsøg  og  kom  til  et  lignende  Resultat,  idet  Vædsken  stadig 
løb  ud  gjennem  Modermunden,  naar  denne  ikke  blev  under- 
bundet og  trængte  aldrig  ud  i  Tubæ,  og  det  hvad  enten 
Indsprøjtningen  i  Cavitas  uteri  skete  under  et  Tryk  af  en 
Vandsøjle  paa  60  Tommers  Højde  eller  ved  Hjælp  af  en 
Sprøjte,  der  anvendes  med  afvexlende  Kraft.  Kun  i  3  Til- 
fælde af  18,  hvor  Modermunden  var  snæver,  og  der  an- 
vendtes en  stærkere  Kraft,  fandt  Klemm,  at  den  indsprøj- 
tede blaa  Vædske  var  trængt  ind  i  Venerne  i  Uterus  og  i 
Ligg.  lata,  hvorved  altsaa  Maaden,  hvorpaa  Metritis-  og  Peri- 
tonitis fremkaldes  ved  saadanne  indsprøjtninger,  var  paavist. 

Hos  Barselkvinder  anvendtes  de  intrauterine  Indsprøjt- 
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ninger  førtt  og  hyppigst  mod  Utarinblødninger.  I  Atret  1850 
aoTendte  Bonnet  temoHierendei  Indsi^øjtninger  hos  en 
BarselkTmde }  som  ted  af  •Poerperalfeber*,  Resultatet  var 
fmjdlertid  uheldigt,  idet  Konen  dede  den  5te  Dag  efter  For- 
losningen. Kiwisch  og  mange  Andre  gjorde  kolde  Ind- 
aprejtninger  i  Livmoderen  ?ed  Melrorragier,  hvorefter  der 
rigtignok  i  enkelte  Tilfølde  udviklede  sig  Metritis.  D  n  p  i  e  r  r  i  s 
derimod,  som  anvendte  Jodindsprøjtnioger  (1  Del  Jodtinktnr 
til  2  Dele  Vand),  angiver  at  have  haft  saa  stort  Held  med 
denne  Behandlingsmaade ,  at  en  enkelt  indsprøjtning  altid 
var  tiistrekkelig  til  at  standse  selv  den  heftigste  Metrorragi, 
ligesom  han  heller  aldrig  iagttog  nogen  DIempe  deraf.  Han 
anvendte  ogsaa  det  samme  Middel  mod  længevarende  og 
meget  rigeligt  Barselflod.  Noeggerrath  opnaaede  gunstige 
Resultater  ved  Anvendelsen  af  Jodinjektioner  mod  Blødninger 
efter  Abort.  Hyppigst  synes  dog  dette  Middel  at  være  blevet 
brugt  af  Or|uenewaldt;  under  en  Barselfeberepidemi  bleve 
nemlig  1 60  Barselkvinder  behandlede  med  Indsprøjtninger  af 
en  Klorkalkopløsning  (I  Spiseskefuld  Klorkalk  til  S  Pund  Vand), 
saa  snart  der  i  Løbet  af  de  første  24  Timer  efter  Forløs- 
ningen begyndte  at  vise  sig  Tegn  til  en  Stigning  af  Tempe- 
raturen. Antallet  af  de  svære  Sygdomstilfælde  formindskedes 
paa  den  Maade,  og  da  indsprøjtningerne  viste  sig  at  være 
fuldstændig  uskadelige,  bleve  de  senere  bragte  i  Anvendelse 
hos  enhver  Barselkvinde  2-— 3  Timer  efter  Fødselen. 

Under  disse  Omstændigheder  betragtede  Forf.  det  som 
ikke  blot  ikke  voveligt  men  endog  ved  de  sværere  Sygdoms- 
tilfælde stærkt  indiceret  at  anvende  disse  Indsprøjtninger  i 
Livmodøren  efter  en  større  Maalestok  end  hidtil  ogsaa  hos 
Barselkvinder,  og  om  det  end  i  Begyndelsen  var  med  en 
vis  Ængstelighed,  at  ban  greb  til  dette  Hiddel,  har  han  dog 
i  Aarenes  Løb  brugt  -det  hyppigt.  De  Afifektioner,  mod 
hvilke  han  navnlig  bragte  det  i  Anvendelse,  var:  Endome- 
tritis,  navnlig  fremkaldt  ved  tilbageblevne  Rester  af  Ægge- 
binderne,  hvad  enten  Sygdommen  var  af  katarralsk  eller  af 
difteritisk  Natur,  samt  endvidere  ved  Metrorragier.  De  Medi- 
kamenter, han  benyttede,  var:  Sol.  sulpbat.  coprici  (2 — 5  :  200|| 
Sol.  aeidi  gallotannici  (2—5 :  200),  Sol.  carbol.  natr.  (5 :  100), 
Sol.  chloreti  ferrici  spir.  blandet  med  lige  Dele  Vand  eller 
kun  20  Draaber  til  15.  Oram  Vand,  Sol.  bypermangan.  kal. 
(10:200),  deraf  10-*  1 5  Draaber  indsprøjtet  paa  én  Gang. 
Indsprøjtningerne  gjordes  i  Begyndelsen  med  den  Braun*ske 
Sprøjte,  hvis  Spids  blev  bragt  tV»— 2  Ctm.  op  i  Uterus. 
Naturligvis  blev  der  hver  Gang  nøje  vogtet  paa,  at  Sprøjten 
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ikke  indeholdt  Spor  af  Luft,  og  at  Udtømmelsen  ekete  lang* 
8omt  og  med  paseende  Kraft.  Da  den  Braun*8ke  Sprøjte 
er  temmelig  lille,  anvendte  Forf.  senere  eo  3 — 4  Gange 
større  Sprøjte  af  samme  Konstruktion.  Kun  i  et  enkelt 
Tilfælde  blandt  de  mange,  i  hvilke  Forf.  har  anvendt  denne 
Behandlingsmaade,  optraadte  der  vélignende  Smerter,  i  alle 
de  øvrige  fremkaldtes  der  ikke  derved  noget  sygeligt  Symp- 
tom, ligesom  heller  ikke  Legemsvarmen  paavirkedes  deraf. 
Blødninger  paa  Grund  af  ufuldstændig  Sammeotrækning  af 
Uterus  standsedes  en  Gang  ved  nogle  faa  (3 — 4)  Indsprøjt* 
ninger  i  Løbet  af  nogle  Dage.  En  anden  Gang  standsede 
en  Metrorragi,  som  havde  varet  6  Uger  efter  en  Abort,  eAer 
Anvendelsen  af  3  Indsprøjtninger.  I  Begyndelsen  anvendte 
Forf.  dem  først  efter  den  12te  Dag  i  Barselsengen,  senere 
derimod  allerede  i  de  første  Dage;  i  nogle  Tilfælde  blev 
der  endog  injiceret  2 — 3  fulde  Sprøjter  1 — 2  Gange  daglig. 

De  ovenfor  omtalte  Ulemper,  som  denne  Behandling 
kan  medføre,  skyldes  efter  Forf.'s  Mening  kun  en  uheldig 
Anvendelsesmaade,  id«t  man  for  det  meste  har  sprøjtet  Væd- 
sken  ind  i  Uterus  gjennem  elastiske  Katetre.  Man  har  paa 
den  Maade  næppe  kunnet  undgaa  at  faa  Luft  op  i  Hulheden, 
og  at  dette  kan  virke  skadeligt,  ja  endog  medføre  Døden, 
kan  efter  de  nu  foreliggende  Erfaringer  og  Undersøgelser 
ikke  mere  betvivlea.  Man  kunde  endvidere  paa  den  Maade 
kun  vanskeligt  regulere  Kraften,  hvormed  Indsprøjtningen 
foretoges, .  saa  at  det  lettere  kunde  ske,  at  der  trængte  nogen 
Vædske  gjennem  Tubæ  ud  i  Underlivshulen  eller  ind  i  de 
aabne  Blodaarer  i  Livmoderens  Væg.  Radecki,  som  med 
stort  Held  har  anvendt  de  intrauterine  Injektioner  under 
Barselsengen,  benyttede  dertil  en  Kanyle  k  double  courant 
forbundet  med  en  Esmarch*s  Irrigator;  han  brugte  3— 4Pd. 
Vædske  til  Udskylning  af  Hulen.  Gruenewaldt,  der  har  an- 
vendt intrauterine  Injektioner  af  en  Klorkalkopløsning  hos 
omtrent  1000  Barselkvioder,  har  ikke  i  et  eneste  Tilfælde 
set  skadelige  Følger  af  denne  Behandlingsmaade. 

Da  den  indsprøjtede  Vædske  hos  Barselkvinder  har  et 
friere  Afløb  fra  Hulen  end  under  sædvanlige  Forhold  paa 
Grund  af  Moderhalsens  Slaphed,  da  man  endvidere  ikke  be- 
høver at  frygte  for,  at  Vædsken  skal  trænge  ind  i  Livmode- 
rens Blodaarer,  naar  Indsprøjtningen  foretages  langsomt  ved 
Hjælp  af  den  omtalte  Sprøjte,  og  da  endelig  Indsprøjtningerne 
erfaringsmæssigt  have  vist  sig  meget  heldbringende,  tager 
Forf.  ikke  i  Betænkning  at  anbefale  dem  som  baade  virk- 
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somme  og  tillige  hildstændig  uøliadelige,  oaar  Itun  følgende 
PunKter  iagttagee: 

1)  lodsprøjtDingeD  Foretages  bedet  ved  BJælp  af  den 
Hegar*8ke  Tragt.  2)  Den  maa  ikke  ske  for  hurtigt,  og  der 
anvendes  dertil  kiin  lunkne  Vædsker.  8)  Reret  maa  ikke 
indeholde  Luftblærer.  4)  Den  indsprejtede  Opløsning  maa 
ikke  være  for  koncentreret;  af  Garvesyre,  svovlsurt  Kobber- 
ilte,  roanganoversort  Kali  og  Karbolsyre  er  en  Styrke  af 
1—3  Gram  til  100  Gram  Vand  tilstrækkelig;  ved  stærke 
Blødninger  kan  man  indsprøjte  Sol.  cbloreti  ferrici  spirit. 
blandet  med  lige  Dele  Vand ;  Helvedesstensopløsninger  bruges 
i  en  Styrke  af  0,06—0,126  Gram  til  50  Gram  Vand.  5)  Man 
skal  altid  begynde  med  en  ringe  Vædskemængde.  6)  Ind- 
sprøjtningerne skulle  altid  foretages  af  Lægea  selv. 


KcsektiM  af  Ribbeieie  Ye4  Abacesam  retrtMataliSt 

Efter  Prof.  Hermann  Lossen  I  Heldelberg. 
(Berl.  kiin.  Woebenebbr.    1878.   Nr.  9.) 


Resektlon  af  Ribbenene  ved  Empyemer  blev  først  fore- 
slaaet  af  Roser  i  Aaret  1859  i  det  Øjemed  paa  en  varig 
Maade  at  holde  Bmpyemfistlerne  passable,  da  disse  Fistler, 
hvad  enten  fimpyemet  er  aabnet  ved  Punktur,  Snit  eller  ved 
Naturens  egen  Hjælp,  vise  en  overordentlig  Tilbøjelighed  til 
at  forsnævres  i  en  Grad,  der  stiller  store  eller  uovervinde- 
lige Bindringer  for  Behandlingen.  En  Udvidelse  ved  Snit 
eller  Pressesvamp  har  kun  forbigaaende  Virkning  og  bliver 
ved  den  hyppige  GJentagelse  tilsidst  utaalelig  for  Patienten. 
Det  var  derfor  et  godt  praktisk  Raad,  Roser  gav,  da  han 
anbefalede  at  borttage  et  Stykke  af  et  eller  to  Ribben  i 
Fistlentt  umiddelbare  Nærhed;  og  en  Operation  af  denne 
Art,  som  han  i  1865  foretog  paa  en  8  Aar  gammel  Fistel, 
bevirkede,  at  denne  helede  i  Løbet  af  14  Doge.  Senere  har 
saavel .  Roser  som  mange  Andre  udført  Operationen  med 
heldigt  Resultat.  Det  tog  vel  Tid,  inden  denne  Behandling 
ret  fandt  Indgang,  men  efter  at  man  dog  nu  ved  Kussmaurs, 
Bartefs  og  Reres  Arbejder  er  bleven  saa  temmelig  enig 
om,  at  enhver  suppurativ  Pleuritis  bør  aabnes  ved  et  Snit 
(den  saakaldte  Radikaloperation),  er  ogsaa  Roser's  Metode 
kommen  til  sin  Ret,  og  det  er  med  Forundring,   at  man  i 
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Zieiii«86n*8  •Pathologi«  u.  Tberapie«  ser  Pr&nUel  paastae, 
at  den  af  Roser  ved  Empyem  foreslaaede  Resektion  af  Rib- 
benene er  et  adaarligt  Raad^. 

1   1869  borttog  Simon  hos  en  28-aarig  Mand,   der  i 
IV)  Aar  havde  baaret  paa  en  Empyemfistel,  ^Centimeter  af 
6te  Ribben.     Efter  nogle  Uger  var  Fistlen  imidlertid  atter 
hge   saa  snæver  som  forhen ,   saa  at  knn  •  en  tynd  Sonde 
kunde  passere,  men  tillige  fandt  han,  at  Pushulen  var  be* 
tydelig  formindsket,  og  skjøndt  Udskylningen  medte  de  samroe 
Vanskeligheder  som  tidligere,  helede  Fistlen  ftildstændlgt  i 
Løbet  af  6  Uger.     Ved  en  senere  Undersøgelse 'kunde  Ind- 
sænkningen  af  det  6te  Ribben  tydeligt  iagttages.   Simon  kom 
herved  til  den  Anskuelse,   at  llesektionen  i  dette  Tilfælde 
ikke   havde   virket  saa  meget  ved  at  skaffe  frit  Afløb  for 
Pusset  som  ved  at  muliggjøre  en  Formindskelse  af  Bulen, 
hvis  tidligere  stive  Væg  nu  kunde  give  efter  og  lægge  sig 
i  Berøring  med  den  modsatte.     Analoge  Bensyn  begrunde 
vor  Spaltning  af  Kredsmusklen  ved  Endetarmsflstler  og  Ud- 
mejslingen af  de  saakaldte  Kloaker  véd  Nekroser  i  Knog- 
lerne.    Ribbenene  danne  temmelig  ueftergivelige  Buer;  en 
Formindskelse  af  Brysthulen  ved  at  afflade  denne  Bue  kan 
mun  ikke  gjøre  Regning  paa.     Ved  gamle  Empyemer  staa 
Ribbenene  allerede  i  Udaandingsstilling,  sænkede  Ja  tildels 
berørende  hinanden,  og  hermed  er  Grænsen  for  Bevægelig- 
heden af  Empyemets  forreste  Væg  naaet;  den  bageste  Væg, 
der  begrænses  af  Lungen,   vil  i  sin  Bevægelighed  ganske 
være  afhængig  af  dette  Organ;  kan  Lungen  fylde  sig  godt, 
vil  den  kunne  nærme  sig  til  forreste  Væg  og  en  fuldstændig 
Helbredelse  komme  i  Stand,  men  er  der  Fortætninger  eller 
Sammenvoxninger,  er  ogsaa  den  bageste  Væg  ueftergivelig, 
og  Forholdet  bliver  ganske  som  ved  en  Kloak  i  en  Knogle. 
Borttages  da  et  Stykke  af  et  Ribben,  saa  kan  hver  Ende 
for  sig  følge  Trækket  af  Arvævet,  den  forreste  tidligere  stive 
Væg  nærmes  til  den  bageste,  og  Abscessen  heles. 

Den  her  udviklede  Opfattelse  har  ogsaa  paatrængt  sig 
Andre,  saaledes  Ueinecke,  der,  som  det  synes  uafhængig  af 
Simon,  fremstiller  (}en  i  sin  Operationslære,  og  Forf.  føjer 
hertil  endnu  et  Tiltelde,  der  ogsaa  i  andre  Henseender 
flrerobyder  interesse: 

I  Oktober  1876  fremaUUede  sig  for  ham  en  ung  Dame  paa  19  Aar. 
Hon  bavde  paa  højre  Side  af  Bryalet  oedenfor  Brystvorten  en  lille,  snøver, 
viedskende  Fistel,  hvis  Rande  vare  noget  indtrukne  og  fast  voxede  til  de 
nærmest  liggende  (6te  og  7de)  Ribben.  Moderen  og  de  tidligere  Læger 
meddelte,  at  da  han  Tar  to  Aar  gammel,  havde  Moderen  opdaget  en  lille 
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StdIsI  paa  højre  Side  af  Bryatet,  aom  den  tilkaldte  Lage  behaodledf  som 
en  begyndende  Byld,  og  som  aabnede  sig  efter  8  Dages  Forlob.  Der  ud- 
flød en  rigelig  Itengde  Pos,  og  yed  Sonden  føltes  et  baardt  bevegellgt 
Legeme  i  en  udenfor  Ribbenene  liggende  Absceshule;  ved  Hjælp  af  en 
Korntaog  blev  en  7  Ctm.  lang  Stoppenaal  bragt  for  Dagens  Lys.  Hvor- 
ledes den  er  kommet  Ind,  har  Ikke  kunnet  oplyses,  men  den  er  aaben- 
bart  trængt  ind  udvendig  fra  og  smuttet  helt  Ind  under  Aandedrætsbe- 
Tægelserne.  Fistlen  vilde  ikke  lukke  sig.  Pusudfloddet  var  i  Reglen 
ubetydeligt  og  kun  af  og  til,  ved  stærk  Hoste  eller  Latter,  rigeligere,  og 
lomd  for  et  saadant  rigeligere  Udflod  var  der  altid  nogen  Feber.  Barnet 
udviklede  sig  langsomt,  var  lidt  tilbage  i  Væxt,  men  dog  stadig  ved  ret 
god  Hnld,  og  hverken  fra  Lungernes  eller  Lungesækkens  Side  iagttoges 
Doget  Sygeligt. 

Da  hun  var  11  Aar  gi«,  speltede  Dr.  Cohn  Fistlen  med  et  hen  ved 
S  Ctm.  langt  Snit  i  Retning  fortil  og  trængte  nu  med  Sonden  8  Ctm. 
frem  i  en  bagved  Ribbenene  liggende  Absceshule;  der  føltea  ikke  blottet 
Ben.  Han  foretog  daglig  Udskylning  ved  Hjælp  af  et  elastisk  Kateter,  og 
Posset  havde  frit  Afløb,  men  Hulen  formindskedes  ikke,  hvorimod  Fistlen 
med  Tiden  forsnævredes  betydeligt  Sex,  Aar  senere  foretog  Simon  en 
ny  Spaltning  og  Udskylning  1  flere  Uger  uden  varigt  Resultat.  Ribbenene 
vare  nu  saa  nær  paa  hinanden,  at  ikke  Spjdsen  af  en  Finger  kunde 
bringes  ind  Imellem  dem. 

Da  Forf.  saa  Patienten,  kunde  næppe  den  fineste  Sonde  trænge  lod 
08  B^^  gjennem  en  snæver  Gang  henimod  Brystbenets  nederste  Ende. 
Han  foreslog  for  at  skaffe  bedre  Plads  at  borttage  el  Stykke  af  et  eller 
to  Ribben,  et  Forslag  som  d'Hrr.  Cohn  og  Pettavy  tidligere  havde  gjort 
Patienten.  Hun  indvilligede  i  Operationen  og  den  18de  Januar  blev  et 
Stykke  paa  20  Mm.  af  6te  og  7de  Ribben  Qærnet  ved  KJædesaven.  Efter 
at  de  bløde  Dele  imellem  Ribbenene  vare  spaltede  kom  man  ind  i  en 
stor  Hule,  som  strakte  sig  hen  imod  Axellinien  og  indeholdt  en  rigelig 
Mængde  flødeagtigt  Pus.  Den  blev  udskyllet  med  en  6  pGt.  Karbolsyre- 
opløanlng,  der  Indførtes  et  Drænerør  og  anlagdes  Vatforbinding.  Reak- 
tionen var  ringe;  i  de  første  tre  Dage  naaede  Temperaturen  39^,  blev 
da  normal.  Der  blev  daglig  skyllet  ud  med  svage  Karbolopløsoinger, 
Hulen  blev  mindre >  de  nærmest  liggende  Ribben  sank  ind,  Almenbefln- 
dendet,  der  havde  lidt  en  Del  i  de  sidste  Maaneder  før  Operationen, 
hævrde  sig.  1  Marts  vare  Ribbensenderne  ved  Arvævets  Stramning 
allerede  nærmede  hinanden  saa  meget,  at  Udskylningen  var  meget  van- 
skelig, og  dog  havde  Hulen  en  Dybde  af  6  Ctm.  Der  blev  derfor  den 
10de  April  paa  ny  borttaget  35  Hm.  af  6te  og  15  Mm.  af  7de  Ribbeo. 
Ingen  Reaktion.  Hulen  laa  nu  fri  i  sin  største  Udstrækning.  Efter  4  Uger 
kunde  akkurat  Kateter  Nr.  12  passere,  og  Hulen  var  20  Mm.  dyb.  Be- 
findendet var  fortrinligt  og  Patienten  gik  I  Luften. 

Forf.  mener  at  dette  Tilfælde  i  fuldt  Maal  viser  det 
Berettigede  i  Siroon*8  Opfattelse  af  ResektioDens  Betydniog 
samt  at  man  ikke  skal  være  for  sparsom  med  Størrelsen  af 
de  Stykker,  man  Qærner. 
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OnralBg  ■•<  iMiehunbiniter.  DranlDgea  med  Boodter  tf  Gatgot- 
traade,  som  er  anbefalet  af  Chlene,  har  efter  LIster's  Menlog  (The 
Lancet  Jan.  5.  1878)  i  ethvert  Fald  den  Fordel,  at  man  Ikke  behøver  at 
tage  Dræningsmaterlalet  ud  Igjen,  da  den  Del  deraf,  aom  ligger  Inde  I 
Saaret,  absorberes;  paa  den  anden  Side  ligger  imidlertid  ogsaa  Ulem- 
perne ved  denne  Metode  1  det  samme  Moment.  De  enkelte  Traade  balne 
ud,  det  ny  dannede  Væv  voxer  Ind  Imellem  dem,  saa  at  man  Ikke  kan 
tage  dem  ud,  uden  at  der  opstaar  Bløduing,  og  overhovedet  kan  man 
paa  den  Maade  Ikke  længere  Tid  igjennem  sikre  Sekretet  frit  Afløb. 

I  Bundter  af  Hestebaar  har  man  derimod  et  Dræningsmaterlale,  aom 
er  let  at  desinficere,  som  ikke  dekomponeres,  som  virker  ved  KaplUari* 
teten,  og  hvis  Modstandsevne  Imod  ydre  Tryk  for  visse  Tilfældes  Ved- 
kommende giver  det  et  Fortrin  fremfor  Kavtschukrørene.  Ved  at  trække 
en  Del  af  Haarene  ud  kan  man  let  gjøre  Bundtet  tyndere.  Lister  an- 
vender hyppigt  dette  Dræningsmateriale,  der  først  er  anbefalet  af  White. 
VII  man  skifte  et  saadaot  Bundt,  tager  man  saa  mange  Hestehaar,  aom 
svarer  til  den  halve  Tykkelse  af  Bundtet,  bøjer  dem  sammen  paa  Midten 
og  binder  dem  tæt  ved  Ombøjningsstedet  sammen  med  en  karbollseret 
Sllketraad,  hvorved  Bundtet  faar  en  afrundet  Ende,  der  let  kan  føres  Ind 
I  Saaret 

De  2  Tilfælde,  I  hvilke  Lister  først  forsøgte  dette  Dræningsmateriale, 
ere  særligt  Interessante. 

1.  En  20-aarlg  Pige  havde  for  7  Aar  siden  lidt  af  en  Knæledsbe- 
tændelse«  hvorefter  Leddet  havde  holdt  sig  bøjet  under  en  Vinkel  paa 
45  ^,  men  var  dog  Ikke  fuldstændigt  slivt.  Da  Bøjesenerne  vare  gjennem- 
skaarne,  dannede  Gondyll  feroor.  der  vare  voxede  I  Længden,  modent  de 
slappede  SIdebaand  Ikke  havde  forlænget  sig,  en  flindring  for  Stræk- 
ningen. Leddet  blev  derfor  aabnet  forfra  ved  et  bueformet  Snit,  saaledet 
at  SIdebaandene  bleve  skaanede,  og  af  Gondyll  femoris  blev  der  bort- 
taget saa  meget,  at  Strækningen  I  Leddet  blev  mulig,  om  end  Ikke  uden 
et  stærkt  Tryk  af  Benenderne  mod  hinanden.  Denne  sidste  Omstændighed 
fremhæver  Lister  særligt  og  bemærker,  at  man  kun  under  en  antiseptisk 
Behandling  turde  vove  at  udsætte  Benenderne  for  et  saadant  Tryk.  Der 
paafolgte  Ingen  universel  Reaktion  efter  Operationen,  og  da  Forbindingen 
blev  skiftet  første  Gang,  var  Saaret  næsten  fuldstændig  helet 

2.  Tværbrud  af  Knæskallen.  Leddet  var  fyldt  med  Blod,  der  blev 
gjort  Inclsion,  Brudenderne  bleve  blottede,  forsynede  med  Borehuller  og 
forenede  ved  to  stærke  Suturer  af  SøWtraad,  og  fra  den  ydre  Side  af 
Leddet  blev  der  Indlagt  et  Bundt  af  Hestehaar.  Efter  9  Dages  Forløb 
kunde  dette  Qærnes  igjen ;  Helingen  forløb  uden  Komplikationer. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  8.    1878.) 


Haltkvraiståltei  i  Kjøbeihavi 

har  i  Maanederne  September — Maris  (inkl.)  været  besøgt  af 
70  Patienter,  lidende  af  Bryst-  og  Underlivsaffektioner,  Kjertel- 
syge,  Ernæringssvækkelse  efter  forløbne  medtagende  Syg- 
domroe o.  8.  V.  Resultaterne  have  gjennemgaaende  været 
meget  tilfredsstillende,  idet  det  anvendte  Præparat  har  vist 
sig  at  være  baade  let  fordøjeligt  og  virksomt  til  at  ophjælpe 
Ernæringstilstanden;    i   flere   Tilfælde   er   der   endog   paa- 
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vist  en  forboldflyis  betydelig  Tiltagen  i  Legeipavsgten.  Des- 
¥srre  bar  Tilgangen  til  Aoetalten  ikke  været  stor  nok  til  at 
sikre  dens  fremtidige  Bestaaeo,  der  dog  nlvivlsomt  oiaa  be- 
tragtes som  ønskelig  i  Betragtning  af,  at  den  byder  et  for 
mange  Tilfældes  Vedkommende  vsrdifuldt  Hjælpemiddel  til 
at  ophjælpe  Ernæringen  og  derigjennem  ogsaa  virke  gun- 
stigt ind  paa  Grundiidelsen. 


SkrifelM  tf  2ém  Htrls  1878  fri  Jostttsæliriileilet  (Iti  Aæteisien  t w 

YllMg  Aæt).  1  behagelig  Skrivelse  af  18de  f.  II.  bar  Ur.  KammerberreD 
meddelt,  at  et  Fruenlimmer,  der  ved  N.  N.  Herreders  Extrarets  Dom  af 
S4de  Jannar  d.  A.  for  Tyveri  er  anset  med  Straf  af  Fnngsel  paa  Vand  og 
firød  i  2  Gange  5  Dage,  I  Følge  Erklæring  fra  Distriktslagen  hverken  nu 
eller  i  alt  Fald  1  Løbet  af  de  første  Aar  vil  kunne  taale  at  afsone  enten 
denne  Straf  eller  Straf  af  simpelt  Fsngsel,  hvorfor  De  bar  forespurgt, 
om  Straffen  kan  afsones  véd,  at  Domfældte  benlægges  I  den  firedobbelte 
Tid  paa  Amtssygehuset  under  en  strængere  Bevogtning  end  der  ellers 
flader  Sted  paa  Sygehuset 

Foranlediget  heraf  skal  man  ^enstllgst  melde,  at  der  Ikke  vil  kuooe 
forboldes  paa  den  omspurgte  Maade,  men  at  man  maa  anse  det  for 
rettest,  at  Straffen  omsættes  til  Fængsel  paa  sædvanlig  Fangekost  og  at 
Straffens  Exekntloo  derpaa  paabegyndes.  Saafremt  da  Hensynet  til  Dom- 
fældtes Sundhedstilstand  maatte  gjøre  det  nødvendigt,  at  hun  henlægges 
paa  Sygehuset,  antager  Justitsministeriet,  at  den  Tid  hun  saaledea  hen« 
ligger  der,  maa  knnne  medregnes  1  Straffetiden. 


Vdiøvaebet     Under  2Sde  MarU  er  offentlig  Læge  1  Krlstlanssted 
P.  E.  Kalmer  allern.  beskikket  til  Landfyslkus  for  St.  Grolx. 


Aftkeé.     Under  Iste  April  er  Dr.  med.  A.  Iversen  efter  Ansøgning 
afskediget  som  Kommunelæge  fra  Iste  Mi^  187$  at  regne. 


Det  MedidBake  Sebkak  i  ^ekeakava.  Møde  »Tirsdag  den  9de  AprU 
1 878  Kl.  7.  Prakt. Læge  Friedenreich:  Om  de  motoriske  Centrer  paa 
Slorl^ærnens  Overflade.  Overlæge  Dr.  med.  F.  Trier:  Tilfælde  af  lieus. 
Korpslæge  Laub:  Tilfælde  af  Ileus  fremkaldt  ved  Galdesten. 


Ovøffilgl  øter  8y|ifUM|  DødåOdd  eg  Fødsler  1  KJøkeabafB. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  1  Ugen  til  den  26de  Marts  anmeldt 
696  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  581  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  2,  Skaalkopper  13,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  8,  ondartet 
Hals  syge  16,  Strubehoste  2,  Kighoste  3,  Faaresyge  7,  gastr.  Feber  34, 
tyf.  Feber  6,    exantematisk  Tyfus  O,    Blodgang  11,    asiatisk  Kolera  O, 
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indeni.  Kolera  og  .akat  f>\nH  82,  Antlgto-  og  andeo  Vandreroieo  14« 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Bryøtkatarr  206,  Grippe  2, 
LuogebetSDdelse  31,  HaUbetændelse  97,  akat  LedderevroatUme-21,  andre 
Faraoter  16  (Stomatttis  2,  Zona  1,  Nældefeber  6,  Skørbag  1,  Erjtem  3, 
Famnkler  2  og  Rodllnger  1  Tilfalde);  desuden  Gonorré  70,  fenertsk 
Saar  10,  erhverret  Syfllla  13,  medfødt  Syfilis  I,  Fnat  5,  Drankergalskab  10, 
BrøndeTlnssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For* 
bold  til  Folkemængden  forekomne  1:  Rosenborggade,  Dybensgade  og 
Haaserplads. 

Af  de  anmeldte  1 1  Blodgangstilfælde  ere  4  fra  Østerbro,  3  fra  Vesterbro, 
8  fra  Byen  indenfor  Søerne  og  1  fra  Ny  Artlllerikaserne. 

Dødsfaldenes  Antal  er  118.  Dødsaarsagerne  ere:  Faraoter  12 
(ondartet  Halssyge  2,  Blodgang  1,  indeni.  Kolera  og  akat  Diarré  4,  An- 
sigts- og  anden  Vandrerosen  2,  Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  1,  andre 
Farsoter  1);  Blodforgiftninger  2;  konstitotionelle  Sygdomme28 
iLnngesTlndaot  17);  Toldsomme  Dødsaarsager 3(Selvmord  2);  Dan- 
nelsesfeji  8;  lokale  Organsygdomme  52;  Sygdomme  i  de  ydre 
Dele 2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  U  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  116  (65  Drenge,  51  Piger);  Dødfødte  8. 

Temmelig  mildt  Vejr,  navnlig  i  Begyndelsen  af  Ugen;  vestlige  Vinde 
med  hyppige  Sne-  og  Haglbyger. 

I  St.  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  Ode  Marts  anmeldt  155  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  79  af  exant.  Tyfns. 

Paa  de  russiske  Hospitaler  er  nn  navnlig  tyfoid  Feber  og  Tyfus 
fremherskende,  medens  Blodgang  næsten  er  ophørt.  Paa  Lasareterne 
ved  Donau  kræver  Sygdommen  talrige  Oflfre  og  udbreder  sig  mere  og 
mere  til  de  respektive  Stæders  Befolkning.  Fra  9  Byer  udenfor  Indien 
ere  for  Ugen  til  16de  Marta  anmeldt  111  Dødafald  af  exant  Tyfus,  og  fra 
10  Byer  28  Dødsfald  af  Blodgang.  —  Den  græslLO  Regering  har  beordret 
Karantæne  for  alle  Skibe,  der  komme  fra  Suexkanalen. 


na 


Bekjendtgjørelser. 


BelgendlgiiKlse. 

Da  det  kun  er  i  meget  fna  Tilfælde,  at  Stadslægen  med 
Bensyn  til  Udbredelsen  af  de  smitsomme  epidemiske  Syg- 
domme her  i  Byen  og  Maaden,  hvorpaa  deone  foregaar, 
erholder  nogen  detailleret  Meddelelse  fra  d*Hrr.  I^eger,  og 
det  saaledes  maa  foradsættes,  at  man  ikke  tilstrækkelig  har 
faaet  Øje  for  Vigtigbeden  af  at  meddele  de  Oplysninger,  der 
i  saa  EJenseende  paa  de  skematiske  Ugelisters  Bag- 
side ere  bragte  paa  Omtale,  skal  jeg  ber?ed  henlede  Læ- 
gernes Opmærksomhed  paa  de  dersteds  fremhævede  Punkter. 
Samtidig  hermed  skal  Jeg  gjere  opmærksom  paa,  at  den 
Erfaring,   der   er  bleven  gjort  i   1870 — 72  angaaende  Ud- 
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bredeisen  fra  Krigtsknepladseoe  af  flere  epidemiBke  og  smit- 
somme Sygdomme,  navnlig  Kopper,  Blodgang,  exantematisk 
Tyfus  o.  fl.  1.,  gjør  det  i  høj  Grad  sandsynligt,  at  lignende 
Sygdomme  fra  den  orientalske  Krigsskuepladses  forskjellige 
Lasaret'Centra  ville  finde  Vej  til  flere  af  Kontinentets  Hoved- 
stader og  Søhavne. 

For  saa  vidt  Kjebenhavn  trods  de  allerede  trufbe 
Karantæneforanstaltninger  ikke  skulde  blive  forskaanet,  vil 
det  derfpr  være  af  stor  Vigtighed,  til  Forebyggelse  af 
disse  Sygdommes  videre  Odbredelse  paa  Stedet  saa  snart 
som  mulig  at  komme  paa  Spor  efter  de  ofte  skjulte 
Udgangspunkter,  hvorfra  Smilte  udbredes.  Som  Momen- 
ter, der  i  Følge  tidligere  Erfaring  formentlig  bør  komme 
i  Betragtning  ved  at  udfinde  Smitteoverførelse  fra  Individ 
til  Individ,  skal  jeg  fremhæve:  1)  Omgang  med  inficeret 
Linned  gjennem  Vadsk  og  deslige;  2)  Benyttelse  af  in- 
ficerede Retirader  og  Latriner  i  samme  Familie  eller  Hus; 
3)  Pleje  og  Tilsyn  med  den  Art  Patienter,  selv  saadanne, 
der  have  været  mildt  angrebne;  4)  Omgang  med  eller  Brag 
af  afdøde  Søfolks  Klæder  og  Effekter,  eller  af  Forbindings- 
sager  og  Dniformsstykker  fra  selve  Lasareterne,  der  ere 
komne  i  Handelen  til  Fabrikation  af  Kradsuld  og  Vat;  5)  Be- 
nyttelse af  Maskeradeefl'ekter,  gamle  Klædningsstykker  fra 
Marskandiserbootiker  eller  fra  Personer,  der  ere  døde  af  epi- 
demiske Sygdomme;  samt  —  hvad  der  ligeledes  haves  Er- 
faring for  —  6)  Smitte  gjennem  Breve,  Aviser  og  laante 
Bøger  fra  deslige  Patienter. 

Men  især  skal  jeg  gjøre'  opmærksom  paa,  at  det, 
naar  en  af  de  ovennævnte  eller  lignende  epidemiske  Syg- 
domme i  længere  Tid  ikke  har  hersket  her  i  Byen ,  er 
af  den  allerhøjeste  Vigtighed,  at  det  første  Tilfælde, 
der  viser  sig  i  en  Læges  Praxis,  i  betimelig  Tid  an- 
meldes til  Stadslægen,  samt  at  dette  sker  paa  en 
saa  detailleret  Maade,  at  det  kan  tjene  tit  Vejledning  og 
Bedømmeise  af,  hvorledes  Tilfældet  er  opstaaet.  At  ved 
disse  »første  Tilfælde*  alle  tvivlsomme,  milde  og  abor- 
tive  Former  bør  medtages,  turde  være  en  Selvfølge,  ligesom 
ogsaa,  at  saadanne  tvivlsomme  Tilfælde  formentlig  altid  egne 
stg  til  Indlæggelse  til  Observation  paa  .et  af  vore  Epidemi- 
hospitaler,  hvis  Indretning  jo  netop  er  af)[>asset  ogsaa  med 
dette  Formaal  for  øje. 

KJøbeDhavD  den  18de  Marts  1878. 

P.  A.Schlei8ner, 
Stadslæge. 
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Déu  medieliuike  Læseøtae 

TordeDBkJoldsgade  Nr.  10  (Romenke  Bade),  er  aaben  hver  Dag  Kl.  12—10 
Eftermiddag. 

Paa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  læste  saa 
vel  uden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  nj 
udkomne  Bøger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Ltteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen  elier  hos  en 
af  undertegnede  Bestyrere. 

4 

PuiDB.       DraekniBB.       F.  frier.       Sttdfelit.       Sterck. 


Da  det  jævnlig  hænder ,  at  Lægerne  i  deres  skematiske 
Sygelister  anføre  Tilfælde  af  Barselfeber  uden  nærmere  at 
angive,  af  hvilken  BeskafiTenbed  disse  have  været,  finder  jeg 
mig  foranlediget  til  at  anmode  d*Hrr.  Læger  i  del  mig  under« 
lagte  Fysikat  om  at  bemærke  i  Skemaets  Anmærkningsrubrik, 
om  det  bar  været  udtalt  Barselfeber  eller  ej,  samt  af  hvilken 
Jordemoder  den  paagjældende  Barselkone  er  bleven  betjent| 
da  meget  Skriveri  derved  vilde  undgaas. 

Det  er  forevrigt  en  Selvfalge,  at  den  ejeblikkelige  An- 
meldelse om  ethvert  Tilfælde  af  udtalt  Barselfeber  (Sundheds- 
kollegiets  Cirkulære  af  31te  Marts  1373)  ikke  derved  kan 
bortfalde. 

Holbsk  den  28de  Marts  1878. 

loldeilu^, 
Landsfysikus. 

Jeg  tillader  mig  herved  at  give  mine  ærede  Berrer 
Kolleger  Efterretning  om,  at  jeg  i  Aar  atter  praktiserer  i 
Earlsbad  fra  Begyndelsen  af  April. 

Dr.  Vllk.  laschka, 

Karisbad. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende  til  Fabrikspriser. 

Østergade  Nr.  9. 


Blaac«  Lanoi  Bogtrfkkeri.    C.  A.  Beltzeli  Forltf. 


iJølABbafL  1.  n.  April  fm. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^i«  Række  XXV.  Nn  18, 


Redigeret  af  Dr.  V.  ladde. 


Indhold:  Lbk«mi  fafcakiiMk  må  M'iBiMHii.  Rj«  Bfger.  t.  r.  Iisetig-liorkif: 
AriagiilM  d  m  tecfald.  niåkmmH  h  Ijgi^Mi.  Charlti  Itbartit  Oa 
4«  iMdMUg«  AimIMm  af  ^iiMitke  STféøBitUlaMe  r.Wøkar:  SjftUg 
Brabiig  hM  Sraign.  DaévifgclMi  if  Arb^ierc  lil  Gi|ar-  if  Tihakifaknk«. 
Skrivdn  fra  JuliUBiaiittrial  (til  Fynkai  i  uaån  ijaUaaiik«  Fjsikil).  AatHainf 
fra  Miliaittiitcrnl  aag.  exaatvaiiik  Tjte.  Ut  •■  Liggji  }n  Famne.  Ut 
•■  luitmiwnumi  h<  Faiwna.  Takam.  U^timIm.  (Ntni|t  arar  8jg- 
p,  Mtfd«  ag  FaM«  i  Ijakakan.    MjaaAgjarda«. 


Lftgenes  Enkekasse. 


Paa  Generaiforsanilingen  den  30le  Marts  blev  Reformfor- 
slaget, der  lovligt  var  vedtaget  paa  den  extraordinære  Gene- 
ralforsamling,  den  19de  December  forrige  Aar,  atter  for- 
kastet, og  Slaget  er  saaledes  •^  i  det  mindste  foreløbigt  — 
tabt  for  Reformvennerne. 

Det  vil  være  de  ærede  Medlemmer  af  bemeldte  Enke- 
kasse bekjendf,  at  Spørgsmaalet  om  Reformen,  der  har 
staaet  over  Aar  og'  Dag  paa  Dagsordenen ,  først  blev  rejst  i 
LægekredsforeniDgen  for  Kjøbenhavn  og  Nordsjælland.  Jeg 
som  Formand  for  bemeldte  Kredsforening,  betragter  det  som 
min  Pligt  ikke  at  lade  Sagen  folde.  For  at  oplyse  d*Brr. 
Medlemmer  af  Enkekassen,  der  leve  fjærnt  fra  Hovedstaden 
og  saaledes  mulig  ikke  have  falgt  Sagens  Gang,  tillader  jeg 
mig  at  give  følgende  orienterende  Oplysninger: 

Paa  Kredsforeningens  Sommermøde  den  30te  Juni  1876 
stod  Spørgsmaalet  om  Lægernes  Enkekasse  første  Gang  som 
Forhandlingsgjenstand  paa  Programmet,  og  Medlem  af  Be- 
styrelsen Dr.  Jul.  Petersen,  der  havde  forestaaet  Sagen, 
indledede  denne.  Han  udtalte  sig  varmt  og  bestemt  for  en 
Forandring  af  Enkekassens  Love,  hvis  man  skulde  vente  en 

34}«  Rakke.  164e  B4. 
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forøgelt  Tilgang  af  Medleninier,  hTorfor  man  l^urde  arbejde 
hen  til,  at  Eokepensioneme  kunde  blive  større  nærmest  ved 
at  standse  Kapitalforøgelsen  (Kapitalen  var  nu^c.  150000  Kr.| 
og  anvepde  i  det  mindste  en  Del  af  Koniing.enterne  til  i 
Forening  med  Renten  at  udjævne  MisTorhoidel  i  Enkepen- 
sionernes Størrelse,  idet  ban  ubetinget  støttede  sig  til  Dr.  med. 
J.  C.  Poulsen's  indtrængende  Artikel  —  aBt  Standsan- 
liggende*  —  i  Ugeskrift  for  Læger  den  17de  Juni  1876. 
Dr.  Petersen  betragtede  Behandlingen  kun  som  et  forbere- 
dende Skridt  og  stillede  det  Porslag,  at  Kredsforeningens 
Bestyrelse  skulde  henvende  sig  til  Bestyrelsen  for  Enke- 
kassen for  at  erfure,  em  denne  mulig  efter  kyndig  Over- 
y^ejelse  af  egen  Drift  vilde  tage  Initiativet  til  de  eventuelle 
forandringer,  Dr.  Poulsen  havde  henpeget  til.  fifter  en  lang 
Diskussion  blev  Porslaget  vedtaget  med  overvejende  Majo- 
ritet. Andragendet  blev  indsendt  tit  Enkekassens  Bestyrelse, 
Ofg  det  blev  mundtligt  besvaret  paa  Generalforsamlingen  den 
Ude  Marts  1877  af  Dr.  Wil n stedt,  ogSvarøt  var  afvisende 
(se  Ogeskr.  for  Læger  den  7de  April  1877,  Pag.  269). 

Paa  denne  Generalforsamling  var  Stemningen  overvejende 
for,  at  en  Del  af  de  aarlige  Kontingenter  skulde  i  Forbin- 
delse med  Renterne  uddeles  til  de  pensionerede  Enker  (se 
Ugeskr.  den  31te  Marts  1877),  og  der  blev  nedsat  et  Udvalg 
paa  3  Medlemmer  (Borch,  Poulsen  og  Petersen)  til  at  tage 
Sagen  under  Overvejelse  og  stille  Forslag.  Sagen  syntes  nu 
at  være  i  rette  Spor.  Udvalget  var  <—  saavidt  vides  —  i 
Førstningen  ikke  ganske  enigt,  og  Tiden  gik  hen,  da  det 
ene  Medlem  var  bortrejst  den  største  Del  af  Sommeren. 
Paa  Lægekredsforeningens  Sommermøde  den  13de  Juli  ud- 
talte Dr.  Petersen,  at  Udvalget  endnu  ej  havde  taget  nogen 
endelig  Beslutning,  og  at  Sagen  saa  at  sige  kun  havde  været 
til  første  Behandling,  men  at  Udvalget  havde  henvendt  sig 
til  Direktionen  for  Livrenteselskabet,  for  at  indhente  dennes 
Betænkning,  inden  Forslaget  endelig  kunde  fremlægges.  Ban 
opfordrede  imidlertid  Forsamlingen  til  at  underskrive  et  An- 
dragende til  Enkekassebeslyrelsen  om  Afholdelsen  af  eo 
extraordinær  Generalforsamling,  for  at  Udvalgets  eventuelle 
Forslag  kunde  forhandles,  og  han  udtalte  Ønsket  om  at 
Generalforsamlingen  kunde  afholdes  i  Kallundborg  samtidigt 
med  det  almindelige  danske  Lægemøde  i  Avgust  —  «for  at 
man  kunde  være  sikker  paa  talrige  Interessenters  Nær- 
værelse*. —  Af  formelle  Grunde  blev  Ønsket  om  Kallund- 
borg til  Mødested  ikke  opfyldt  af  Enkekassebestyrelsen.  Paa 
Lægemødet    i    Kallundborg    blev    Sagen    livligt    diskuteret. 
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Dr.PetQFMD  talle  paa  egne  Vegne,  iUe  f  Udvalgets  Navn, 
og  anbefalede  paa  det  Bestemteste  Reformen  som  tidssva- 
Bende  eg  nodveftdtg,  idet  han  gjorde  g^sridende)  at  ingen 
Leøa  viMe*  iadmelde  sig  i  Enkekassen,  naar  ban  ikke  hafde 
Ildsigt  til  et  blot  nogeolnnde  tanreiigt  Udk^ytte  for  sin  even- 
Hielle  Enke.  Han  oplæste-  endvidere  Svaret  fra  Livrente- 
selskabet, der  støttede  Retermen,  samt  Svaret  fra  den  al* 
mindelige  danske  Løgeforentogs  Jnridiske  Konsulent,  hvilket 
sidste  gik  ud  paa,  at  Oeneralforsamlfngen  som  overste  Magt 
maatte  kunne  forandre  Liovene,  hvilket  Jo  ogsaa  var  sket  i 
1875.  Andre  Talere  sluttede  sig  til  Petersen,  og  man  kriti- 
serede stærkt  Bestemmelsen  i  Enkekassens  Love,  der  for* 
drede  fjldestgjerende  Lægeattest  fer  Optai^lsen  —  ja  en  af 
Talerne  udtalte  bestemt,  at  Enkekassen  psfr  Grund  af  denne 
Fordring  ingen  Ret  havde  til  at  bestaa  —  thi  hvor  skulde 
den  svage  Kollega  henvende  sig,  naar  han  hlev  refuseret  kf 
Kolleger!  Kun  Dr.  Wiinstedt,  Medlem  af  Bestyrelsen  for 
Enkekassen,  Ibrsvarede  det  konservative  Standpunkt  eqdog 
i  den  Grad,  at  han  udtalte  « enten  Kassen  uforandret,  eller 
Afslutning*  ^idet  han  i  det  mindste  den  Gang  boldt  paa, 
at  efter  hans  Anskuelse  var  der  Intet  til  Qinder.  for,  at  en 
Geæralforsamling  kunde  bestemme  ej  at  optage  nye  Med- 
lemmer men  at  lade  Enkerne  nyde  Renterne  af  Hovedstolen, 
saa  at  Pensionerne,  eflerbaanden  som  de  døde  bort,  vilde 
stige  (se  de  stenografiske  Meddelelser  fra  almindelig  danske 
LæRemøde  i  Avgust  1877  i  Tillæget  til  Ugeskrift  for  Læger 
den  26de  Januar  1878  Pag.  20--42).  Tiden  gik  imIdlerUd 
hen,  og  først  kort  før  den  berammede  extraordinære  General- 
forsamling den  19de  December  forrige  Aar  fandtes  Udvalgets 
Betænkning  i  Ugeskriftet  den  8de  December  1877. 

Der  var  tilvejebragt  fuldstændig  Enighed  i 
Udvalget,  hvilket  —  støttende  sig  til  den  af  Direktionen 
for  Livrenteselskabet  afgivne  Erklæring  indstillede  følgende 
Forslag  til  Generalforsamlingen: 

«at  de  sidst  tilkomne  Enkers  Pension  suppleres  af  Aars- 
bidragene  til  et  Beløb  af  85  Er.,  saaledes  at  altsaa 
ingen  Enke  faar  mindre  Pension  end  85  Kr.;  dog  saa- 
ledes, at  denne  Ordning  ikkun  gjælder  for  de  førstkom-' 
mende  5  Aar,  til  hvilket  Tidspunkt  Enkekassens  Status 
atter  underkastes  en  sagkyndig  Bedømmelse  for  det 
følgende  Femaare  Vedkommende.  Saafremt  dette  For- 
slag maatte  vinde  Generalforsamlingens  Bifald ,  maatte 
der  finde  en  hertil  svarende  Forandring  Sted  i  de  paa- 
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gjældende  Paragrafer  af  de  nærværende  Love,   særlig 

I  4  og  8  7». 

1  Bekjendtgjarelaen  om  Generalforsamlingen  henviste 
Bestyrelsen  for  Enkeliassen  lil  denne  Udvalgets  Betænkning 
og  Forslag,  og  Forslaget  blev  paa  Generalforsamlingen,  der 
lededes  af  Fysikus  Tolderlund,  vedtaget  med  16 Stemmer 
imod  9  (mulig  7).  Udfaldet  og  Forhandlingerne  findes  i 
Ugesl^rift  for  Læger  for  22de  December  Nr.  29,  men  ingen 
Bekjendtftjerelse  fra  Enkekassens  Bestyrelse  er  —  aea  vidt 
mig  bekjendt  —  offentliggjort. 

I  Følge  Meddelelsen  i  Ugeskriftet  blev  det  overdraget 
til  Udvalget  paa  Enkekassens  kommende  ordinære  General* 
forsamling  at  forelægge  Forslag  til  den  derved  nødvendig- 
gjorte Redaktionsændring  i  de  paagjældende  Lovparagrafer. 

Udvalgsforslaget  var  saaledes  lovligt  ved- 
taget. 

Men  hvorledes  udførte  Udvalget  det  det  givne  flverv? 
I  Stedet  for  ene  at  holde  sig  til  Mandatet  —  Omredaktionen 
af  g  4  og  g  7  —  hvilken  vistnok  findes  først  i  deres  For- 
slag (Pag.  214  i  Ugeskriftets  Nr.  14)  sluttede  Flertallet  sig 
til  og  anbefalede  et  Mæglingsforslag,  stillet  af  Dr.  Ulrik,  der 
gik  ud  paa,  at  det  Beløb,  der  af  Medlemmer  indbetales  i 
aarlige  Bidrag  ud  over  20  Kr.,  anvendes  til  ligelig  Fordeling 
imeileiB  de  lavest  pensionerede  Enker,  indtil  disse  have 
naaet  de  højst  Pensioneredes  Beløb,  hvorimod  Mindretallet 
(Poulsen)  fastholdt  det  af  hele  Udvalget  tidligere  gjorte  For- 
slag. Ved  denne  vaklende  Boldning  har  Sagen  lidt  ubodelig 
Skade,  thi  vel  kunde  Flertallet  slutte  sig  til  Dr.  Ulrik*8  For- 
slag, men  naar  det  i  Udvalgets  Navn  saa  indtrængende 
anbefalede  det,  forkastende  sit  eget,  og  atter  opstillede 
Processpøgelset,  maatte  det  indvirke  alt  for  stærkt  paa  de 
Vaklende.* 

Det  er  ikke  let  at  forstaa,  hvorledes  Flertallet  nu  aldeles 
har  desavoueret  den  Erklæring  fra  den  almindelige  danske 
Lægeforenings  juridiske  Konsulent,  hvorpaa  det  hidtil  trygt 
stolede.  Jeg  formener,  art  den  ene  dygtige  Jurists  Udtalelse 
er  ligesaa  vægtfuld  som  den  andens,  og  jeg  maa  i  alle 
Maader  billige  Poulsens  Udtalelse,  at  man  ej  skal  frygte 
Sagens  Afgjørelse  ved  en  Højesteretsdom.  Gaar  denne  Re- 
formvennerne imod  —  da  er  Sagen  afsluttet.  Bvor  meget 
jeg  end  sympatiserer  med  Poulsen  og  det  Standpunkt,  han 
standhaftigt  fastholder,  kan  jeg  dog  ikke  nægte,  at  hans 
Optræden- ikke  har  været  fuldkommen  korrekt.  Han  burde 
slet  ikke  have  fastholdt,  eller  udtalt  sig  for  Udvalgets  op- 
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rindelige  Forslag,  men  flimpelt  hen  nedlagt  Protest  imod, 
at  Udvalget  gik  uden  for  sin  Kompetence.  Ved  at  der 
saaledes  paa  éa  Gang  var  stillet  forskjellige  Forslag  og  ud- 
talt forskjellige  Anskuelser,  blev  bele  Sagen  alt  Tor  indviklet 
for  ej  at  sige  forkvaklet.  Havde  den  »rede  Bestyrelse  for 
Enkekassen  tilfulde  vsret  sig  det  Tillldsbverv  bevidst,  der 
er  den  betroet,  da  vilde  den  i  Stedet  for  blot  at  henvise 
til  Udvalgets  Udtalelser  og  Dr.  Uirik*s  Forslag  til  Lovændring 
i  Ugeskriftet,  have  stillet  bestemte  Punkter,  hvorom  der 
skulde  afstemmes,  nemlig  først  Udvalgets  Redaktioo  af  g  4 
og  2  7  og  dernæst  Dr.  Ulrik*s  Forslag,  samt  holdt  alle  Ud- 
talelser borte,  der  I  Virkeligheden  Ikke  hørte  til  Afstemnings- 
punkterne.  Havde,  den  handlet  saaledes,  da  vilde  den  have 
delt  Sol  og  Vind  lige  imellem  de  stridende  Farter,  og  Ud- 
faldet af  GeneralforsamliDgen  den  30te  Marts  vilde  mulig 
være  blevet  et  andet,  naar  det  var  gaaet  op  i  rette  Tid  for 
Reformens  Venner,  hvad  det  gjaldt  om  —  at  forkaste  det 
den  19de  December  1877  vedtagne  Forslag.  Udfaldet  af 
Generalforsamlingen  var  let  at  forudse  for  de  Mødende,  naar 
Reformsagens  Støtter  svigtede,  og  Udfaldet  blev,  at  Poulsen's 
Miooritetsforslag  forkastedes  med  10  Stemmer  imod  4,  og 
Sagen  var  denne  Gang  tabt.  Skylden  for  Nederlaget  maa 
dog,  trods  Udvalgets  ubegribelige  Holdning,  nærmest  til- 
skrives den  utilgivelige,  ja  i  alle  Maader  forkastelige  Lige- 
gyldighed fra  Medlemmernes,  især  de  yngre  kjøbenhavnske 
Medlemmers  Side,  der  skjøndt  de  vitterligen  ønske  Reformen, 
dog  blive  borte  fra  Møderne  og  saaledes  lade  den  gode  Sag 
falde,  ja  man  vilde  jo  næsten  kunne  kalde  det  en  Skandale, 
at  der  paa  de  to  Generalforsamlinger,  hvor  et  saa  vigtigt 
Slandsanliggende  skulde  afgjøres,  paa  den  første  kun  mødte 
25  og  paa  den  sidste  1^  Medlemmer.  Men  —  dette  er  et 
mærkeligt  Tidernes  Tegn.  Man  ønsker  nol  Lønnen,  men 
vil  nødigt  have  Arbejdet  —  i  dette  Tilfælde  kun  den  ringe 
Ulejlighed  at  ofre  nogle  faa  Timer,  og  det  er  sandelig  lidet 
opmuntrende  for  Banebryderne,  at  de  som  oftest  se  sig  for- 
ladte i  Kampen  for  en  god  Sag.  Dog  —  der  kommer  vel 
andre  og  bedre  Tider,  og  jeg  betragter  det  som  en  Æressag 
for  Lægekredsforeningen  for  fijøbenhavn  og  Nordsjælland 
og  især  for  Formaadeo  i  Fremtiden  ej  at  vige  tilbage  for 
Kampen.  1  det  mindste  skal,  saa  længe  jeg  har  den  Ære 
at  beklæde  Formandsposten,  Spørgsmaalet  om  Lægernes 
Enkekasse  staa  paa  Dagsordenen. 

Jeg   kan    ikke   noksom   udtale  min  Beundring  for  det 
konservative  Parti,   skjøndt  jeg  ikke  deler  dets  Anskuelser. 
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bisse  hsdarlige,  ældre  Hitiiid,  der  visselig  ene  ledes  af 
Pietel  imod  Stiflerne)  og  med  fuld  OverbevisDing  om,  hvad  der 
er  Ret,  bolde  paa  det  Bestaaende.  i)e  give  Møde,  holde 
sammen  og  sejre. 

Jeg  har  vistnok  været  altfor  vidtioflig  i  mine  Od- 
talelser.  Meo  man  tilgive  mig.  Jeg  er  en  gammel  Mand, 
og  bos  de  Ældre  spores  ofte  denne  Vidtlefligbed.  Tankerne 
ere  ej  saa  friske  som  hos  Ungdommen,  og  Pennen  føres  ofte 
med  en  slæbende  Haand,  hvorved  Formen  ej  bliver  saa 
koncis,  som  den  burde  være. 

Jeg  bar  i  Sinde  som  Formand  at  henvende  mig  t^l 
Landets  øvrige  Kredsforeninger,  for  at  børe  bestemte  Dd« 
talelser  fra  disses  Enkekassemedlemmer.  Naar  dette  er  sket, 
vil  Sagen  atter  optages. 

W.  Møller, 
Distriktslæge, 
p.  t.  Formand  for  LflBgekredsforeniogen 
for  EJøbeDhava  og  NordsJællaDd. 


Vi  have  desværre  endnu  ikke  modtaget  den  Meddelelse  om 
Enkekassens  nylig  afholdte  Generalforsamling,  som  efter  Lo- 
venes  g  9  skal  indrykkes  i  »de  danske  medicinske  Dgeskrifter 
og  iieriiogske  Tidende«,  en  Meddeleise,  som  det  vel  dog 
denne  Gang  ss&rligt,  i  Betragtning  af  Forhandlingsgjenstan* 
denes  Vigtighed  og  den  levende  Diskussion,  der  har  været 
ført  derom,  vilde  være  Interessenterne  kjærkomment  at  faa 
snarest  muligt.  Idet  vi  derfor  gaa  ud  fra  Dr.  Mølleres 
ovenstaaeode  Referat  af  det  paa  Generalforsamlingen  Fore- 
faldne, maa  vi  ligesom  han  stærkt  beklage  det  Resultat,  som 
man  her  er  kommet  til.  Vi  skulde  imidlertid  ikke  være 
kommet  tilbage  til  denne  Sag,  hvis  vi  virkelig  havde  været 
overtydede  om,  at  de  fattede  Beslutninger  vare  et  Udtryk 
for  den  overvejende  Stemning  blandt  Lægestanden,  og  at  de 
Præmisser,  hvorpaa  man  har  bygget  sin  Dom,  overalt  vare 
berettigede.  Det  Første  tillade  vi  os  imidlertid  at  betvivle 
efter  det  Indtryk,  vi  have  fiaaet  under  hele  Sagens  langtrukne 
Forhandling,  og  Generalforsamlingsbeslutningen  tynger  her 
ikke  meget  i  Vægtskaalen,  naar  man  betænker,  at  af  280  In« 
teressenter  afgav  kun  14.  deres  Stemme.  At  vi  ogsaa  ere 
berettigede  til  at  nære  Tvivl  med  Bensyn  til  det  sidste  Punkt, 
skulle  vi  nærmere  begrunde.  Der  har  under  Diskussionens 
forskjellige  Stadier  været  fremsat  en  Række  Grunde  mod  det 
bekjendte  Reformprojekt,  som  sidst  ere  blevne  nøjere  præ- 
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ciserede  af  en  Indsender  onder  Mærket  X  i  Rosp.  Tid.  for 
27de  Marts  d.  A. 

Der  gjenSndes  heri  den  tidligere  fremsatte  Paasland)  at 
Bestyrelsen  for  LivsforsiliringsanstalteD  i  sin  Betænkning  over 
Enkekassens  Status  og  Ordning*)  skulde  have  udtalt,  at  tvor 
Kasse  ikke  kan  give  90  Kr.,  men  vel  80  Kr.  til  Enkerne  ved 
efterhaanden  .at  forbruge  foruden  Renterne  saa 
vel  Kontingerne  som  hele  det  faste  Fond^**)  Dette 
har  imidlertid  Livsforsikringsanstaltens  Bestyrelse  aldeles  ikke 
sagt,  og  den  har  aabenbart  heller  ikke  ment  det.  Dette 
fremgaar  foruden  af  den  paagjældende  Skrivelses  Ordlydende 
tillige  utvivlsomt  af  Dr.  Jul.  Petersen*s  Udtalelser  paa  Læge- 
medet  i  Kallundborg  afvigte  Sommer,  der  øjensynlig  referere 
sig  til  personlig  Forhandling  med  Anstaltens  Bestyrelse. 
Han  ytrede  her:  « Anstaltens  Bestyrelse  er  iøvrigt  temmelig 
vis  paa,  at  ved  at  sætte  en  siaa  lav  Enkepension  som  an- 
givet (BO  k  85  Rr.)  vil  der  opspares  en  Kapital***),  saa 
at  i  Virkeligheden  Kapitalen  \kke  vil  opbruges  og  i  ethvert 
Fald  uhyre  langsomt.  Run  for  Sikkerheds  Skyld  er  Pen- 
sionen sat  saa  lavt,  og  ved  Siden  deraf  foreslaas  en  Hevi« 
sion  hver  5te  Aar,  hvorefter  den  kan  sættes  noget  højere 
eller  lavere-}-).  Det  er  altsaa  saa  langt  fra,  at  denne  sagkyn- 
dige Avtoritet  skulde  have  ment,  at  Fastsættelsen  af  85  Kr. 
som  Minknum  for  Pensionernes  Størrelse,  vilde  have  til 
Følge,  at  den  opsamlede  Kapital  vilde  blive  topsplst«,  at 
den  endog  har  skjønnet,  at  der  desuagtet  fremdeles  vilde 
blive  opsparet  Noget.  Naar  den  derfor  har  foreslanet,  at 
■den  i  Lovene  indeholdte  Bestemmelse  om  Grundfondens 
stadige  Vedligeholdelse  og  Forøgelse  bortfalder«,  saa  har 
Meningen  derved  aabenbart  været,  at  man  paa  den  Maade 
maatte  sikre  sig  III  enhver  Tid  at  kunne  udbetale  Enkerne 
de  stipulerede  Pensiooer,  medens  Kassens  Formue  i  det 
Væsentlige  blev  pforandret.  Et  ganske  simpelt  Regnestykke 
viser  ogsaa,  hvor  ugrundet  Frygten  er  for,  at  en  Forøgelse 
af  de  lavere  Pensioner  til  85  Kr.  skulde  medføre  en  aOp- 
spisning*  af  Kapitalformuen.  I  Følge  den  omhandlede  Ar- 
tikel faa  i  indeværende  Aar  2  Enker  90,90  Kr.,  66  faa 
86  Kr.,  6  faa  60  og  1 7  faa  40  Kr.  I  Følge  Meddelelse  fra 
det  nedsatte  Udvalgff )  vil  den  Sum,  hvormed  de  aarlige  Bi- 


*^)  PølgebUd  til  Ugeskr.  f.  Lager  S^je  R.   Bd  XXV.   Nr.  4.   S.  23—25. 
*)  Udhævet  af  Forf. 
)  Udhævet  af  os. 
t)  L.  c.    S.  26. 
tf)  Ugeskr.  f.  Læger  34je  R.    XXV.    Nr.  14. 
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drag  overstige  et  GJeoDemsDilsbidrag  af  20  Rr.^  være  til- 
strækkelig til  at  hæve  de  laveste  Pensioner  op  til  60  Kr. 
Det  omhandlede  Reformprojekt  vilde  altsaa  kun  kræve,  at 
23  Pensioner  skulde  foreges  fra  60  til  85  Kr.,  der  vilde 
dertil  medgaa  575  Kr. ;  da  nu  230  Kontingenter  k  20  Kr. 
giver  en  Sum  af  4600  Kr.,  vilde  der  altsaa  i  det  første  Aar, 
saafremt  Reformen  var  blevet  gjennemfert,  dog  være  blevet 
sparet  c.  4000  Kr.,  en  saa  klækkelig  Sum,  som  vel  vild«  være 
tilstrækkelig  til  at  opfylde  selv  de  videst  gaaende  Fordringer 
til  Forsigtighed.  Snarere  maa  man  undre  sig  over,  at  den 
sagkyndige  Åvtoritet  Ikke  har  tilraadet  at  sætte  et  endnu 
højere  Minimum  for  Pensionerne,  idet  ved  Enkekassen  Kon- 
tingenterne ikke  som  ved  en  almindelig  Livrenteanstalt  ere 
ene  om  at  bære  Risikoen,  men  man  tillige  har  Renterne  af 
Kapitalformuen  at  holde  sig  til,  men  vi  kunne  vel  forstaa, 
at  der  har  været  væsentlige  Grunde  for  den  til  at  være 
forsigtig,  blandt  hvilke  vi  skulle  nævne  de  roabglende  Op- 
lysninger om  Forholdet  mellem  Mandens  og  Hustruens  Alder, 
det  forholdsvis  ringe  Antal  Interessenter,  den  formodede 
ringere  Levesaodsynlighed  blandt  Lægestandens  Medlem- 
mer o.  s.  V.  I  ethvert  Fald  vil  det  være  indlysende,  at  det 
er  fuldstændig  uberettiget  nu  at  tale  om  en  «0p8pisniog»  af 
den  faste  Fond  ved  Gjennemførelsen  af  den  omhandlede 
Reform,  navnlig  naar  man  tager  Bestemmelsen  om  Revi- 
sionen hver  ote  Aar  med  i  Betragtning. 

Den  anden  Paastand,  vi  dernæst  skulle  beskjæftige  os 
med,  er,  at  Enkekassen  ved  den  omhandlede  Reform  vilde 
blive  •lig  en  Filial  af  Livsforsikringsanstalteo  af  187  fv.  For 
det  Første  tvivle  vi  nu  ikke  paa,  at  man  efterhaanden  vilde 
kunne  forøge  Pensionernes  Minimum  ud  over  de  85  Kr. 
uden  at  angribe  Formuen,  men  selv  om  man  mistvivler 
herom,  er  det  dog  indlysende,  at  Enkekassen  byder  LægeruQ 
flere  væsentlige  Fordele  fremfor  en  almindelig  Livrente- 
anstalt. Der  fordres  vel  i  Lovenes  g  1  som  Betingelse  for 
Optagelse  i  Enkekassen  en  'betryggende  Belbredsattest*, 
men  denne  Bestemmelse  er  i  Praxis  blevet  fortolket  meget 
lempeligt;  paa  Lægemødet  i  Kallundborg  udtalte  et  Medlem 
af  Enkekassens  Bestyrelse,  at  «det  er  kun,  hvor  der  angives 
alvorlige  Tilfælde,  at  Bestyrelsen  nægter  at  modtage  den 
Vedkommende«.  Den  Fordel,  som  Enkekassen  i  saa  Hen- 
seende byder  Lægerne  i  Sammenligning  med  en  almindelig 
Livrenteanstalt,  vil  for  Mange  være  meget  væsentlig.  En 
anden  Fordel,  som  Enkekassen  byder  sine  interessenter,  er 
de  til  den  knyttede  Legater.    En  meget  betydningsfuld  For- 
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Bkjel  er  det  eodelig,  al  EDkekaeseD  ikke  alene  UUikrer  Enken 
men  ogeaa  de  forældrelese  Børn  under  20  Aar  (ee  Loveneø 
2  6)  Peneion. 

Det  eneate  blandt  de  væsentligste  af  de  Argumenter, 
der  ere  blevne  gjorte  gjældende  af  Reformens  Modstandere, 
som  vi  kunne  anerkjende,  er  Bensynet  til  Enkekassens  op- 
rindelige Formaal  og  iil  den  Pietet,  som  skyldes  Stifternes 
Minde.  Dette  Spørgsmaal  er  imidlertid  længst  uddebatteret. 
Det  vil  være  bekjendt,  at  Kassens  Udvikling  aldeles  ikke 
bar  svaret  til  den  Plan,  man  lagde  ved  Stineisen,  og  de 
Forventninger,  man  den  Gang  nærede.  Institutionen  har 
allerede  tidligere  maattet  give  efter  for  Tidens  rationelle 
Krav,  og  det  er  vor  bestemte  Overbevisning,  at  den  vil  blive 
nødt  til  at  følge  dette  Udviklingsspor  endnu  et  Stykke  fremad. 
Vi  kunne,  saaledee  som  Forholdene  nu  ere,  ikke  betragte 
det  som  en  Opgave  for  Lægestanden  at  opsamle  til  en  uvis 
Fremtid  Kapitaler,  som  der  i  vor  Tid  er  roere  end  Trang 
nok  til,  en  Anskuelse,  der,  som  det  vil  være  bekjendt,  bgsaa 
er  kommet  til  praktisk  Anerkjendelae  ved  andre  Forsikrings- 
institutioner  indenfor  Lægestandens  Omraade. 

Hed. 


Nye  Bøger 


Klinisk    Fremstilling    af  Lupusaffektionens  Forbold    til 

Scropholosen ,    dens  Diagnose   Og   Behandling  af  Nicolai 

Holm,  Reservelæge  ved  Kommunehospitalet.  Kjebenbavn. 
1878.     269  Sider. 

Mærkeligt  nok  bar  med  Undtagelse  af  Overlægen  hidtil 
næsten  ingen  af  de  vod  Kommunehospitalets  4de  Afdeling 
ansatte  Læger  søgt  at  gjøre  det  paa  denne  Afdeling  rige  og 
interessante  Materiale  frugtbringende  for  deres  Kolleger. 
Det  er  derfor  et  glædeligt  Tidernes  Tegn,  at  der  i  den  se- 
neste Tid  bar  vist  sig  Antydninger  til  at  dette  Forhold  vil 
blive  anderledes,  idet  2  Disputatser  nemlig  Dr.  Pontoppi- 
dans fra  1876  og  Dr.  Holms  fra  i  Aar  have  hentet  deres 
Stof  fra  denne  Afdeling.  Rigtignok  behandle  de  tilfældigvis 
samme  Affektion:  Lupus,  i  hvilken  Anledning  Dr.  Holm  i 
sin  Fortale  oplyser  om,  at  han  allerede  i  et  Aarstid  forinden 
Dr.  Pontoppidan*s  Bog  udkom  havde  begyndt  at  arbejde  paa 
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din  Afhandling,  og  at  han  derfor  tildels  har  adeladt  Afsnittet 
om  Ætiologien,  som  Dr.  Pontoppidan  særligt  har  beskjæf- 
tiget  sig  med.  De  2  Afhandlinger  komme  paa  en  Maade  tH 
at  supplere  hhianden,  idet  Dr.  Pontoppidan  særligt  har  gjort 
den  patologiske  Anatomi  og  Ætiologien  til  Gjenstand  for  sin 
Undersøgelse,  medens  Dr.  Bolm  navnlig  har  beskjæftiget  sig 
med  Diagnosen  og  Behandlingen,  idet  han  dog  af  Ætiologien 
har  bibeholdt  Afsnittet  om  LupusafTektionens  Forhold  til 
Skrofulosen,  tildels  som  Basis  for  Kapitlet  om  Terapien. 
GJennem  begge  Afhandlinger  tilsammen  faa  vi  saaledes  en 
temmelig  udtømmende  Behandling  af  dette  interessante  Æmne. 

Dr.  Bolm  har  som  Grundlag  for  sin  Afhandling  benyttet 
Journalerne  af  samtlige  (124)  paa  Kommunehospitalet  for 
Lupus  behandlede  Patienter,  af  hvilke  han  selv  har  iagttaget 
en  stor  Del,  og  han  har  ikke  alene  nøjedes  med  at  afslutte 
Patienternes  Sygehistorier  med  deres  Hospitalsophold,  men 
han  har  ved  en  vidtløftig  Korrespondance  med  Læger  og 
Præster  i  Provinserne  søgt  at  skaffe  os  Rundskab  om  Pa- 
tienternes videre  Skæbne. 

Efter  i  Indledningen  at  have  givet  en  Definition  af 
Lupus,  en  kort  Oversigt  over  Affektionens  mest  i  Øjne  fal- 
dende mikroskopiske  og  makroskopiske  Kjendemærker,  de 
hyppigste  Steder  for  dens  Forekomst,  dens  forskjellige  For- 
mer og  Forløb,  gaar  Forf.  i  det  næste  Afsnit  over  til  at 
omtale  dens  Forhold  til  Skrofulosen.  Det  viser  sig  her, 
som  paa  saa  mange  andre  Punkter,  at  den  mikroskopiske 
Undersøgelse  ikke  bidrager  væsentligt  til  Bestemmelsen  af 
Sygdommen,  men  at  det  er  den  nøjagtige  kliniske  Iagttagelse, 
der  i  Reglen  fører  os  til  at  stille  Sygdommen  paa  sin  rette 
Plads  i  Patologien.  Den  tilstedeværende  Gellenydannelse 
med  Tilbøjelighed  til  Henfald  har  intet  som  helst  karakteri- 
stiskt  ved  sig,  hvorimod  det  kliniske  Billede,  som  Forf.  her 
og  navnlig  i  det  følgende  særdeles  udtømmende  Afsnit  om 
Diagnosen  giver  os  og  illustrerer  med  meget  oplysende 
Sygehistorier,  let  lader  os  stille  Sygdommens  Diagnose. 

Forf.  slutter  sig  til  Franskmændene  (Baudelocque,  Bazin, 
Hardy,  Guibout)  og  (Englænderen  Wilson  og  stiller  sig  i 
Modsætning  til  de  fleste  tyske  Forfattere  (Virchow,  Weber, 
Friedlænder,  Hebra,  Kaposi)  der  ved  mer  eller  mindre  spids- 
findige Ræsonnementer  ere  komne  til  det  Resultat,  at  Affek- 
tionen har  Lidet  eller  intet  med  Skrofulosen  at  gjøre. 

Efter  det  Materiale,  der  foreligger  her  hjemme  fra,  maa 
man  ubetinget  stille  sig  paa  Forf.*s  Side.  For  os  lyder  det 
som  en  Paradox,  naar  Friedlænder  siger,  at  Lupus  angriber 
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sunde  og  foHrimivis  kraftige  Individer,  og  naar  Hebra  efg 
Raposi  omtrent  sige  det  Samme  og  anse  det  for  en  ren 
Tiirældigbed ,  naar  SkroMose  samtidig  er  tilstede.  Ber 
fajemme  er  Forholdet  i  hvert  Fald  anderledes  og  i  Virkelig* 
heden  stemmende  med,  hvad  de  mest  ansete  engelske, 
franske  og  amerikanske  Forfattere  angive,  hvad  der  frem- 
gaar  af  den  Afhandlingen  vedføjede  skematiske  Oversigt  over 
Palienteme,  som  viser  at  over  Totrejdjedel  havde  lidt  eller 
led  samtidig  med  Lupus  af  andre  skrofuløse  Symptomer 
eller  andre  eroærlngsforstyrrende  Sygdomme  (Ftisis  o.  s.  v.), 
og  at  kun  en  meget  ringe  Del  kunde  siges  at  have  været 
forøvrigt  sunde,  endsige  kraftige  Individer. 

Kapitlet  om  Behandlingen,  der  næsten  indtager  Balv- 
delen  af  Afhandlingen,  er  særdeles  omhyggeligt  affattet. 

Hvad  den  konstitutionelle  Behandling  angaar,  kommer 
Forf.  efter  at  have  omtalt  en  stor  Masse  mer  eller  mindre 
værdiløse  Medikamenter,  der  i  Tidernes  Løb  ere  anvendte 
mod  Sygdommen  til  det  Resoltat,  at  den  paa  alle  Punkter, 
som  naturligt  er,  falder  sammen  med  hvad  vi  kalde  en 
antiskrofolos  Behandling:  kraftig  Kost,  Bevægelse  i  frisk 
Lofi,  Søbade,  Kinin,  iddjærn  og  fremfor  Alt  Levertran,  givet 
i  saa  store  Doser,  som  Patienten  kan  taale  det,  indtil 
8  Spiseskefulde  daglig,  som  i  Reglen  taaltes  godt.  I  saa 
store  Doser  viste  Levertranen  sig  som  et  virkeligt  kurativt 
Middel  mod  Lupus,  og  specielt  omtales  3  Tilfælde,  hvor  det 
anvendtes  alene  uden  lokal  Behandling  og  hvor  der  op- 
naaedes  et  særdeles  godt  Resultat  (SygehisL  Nr.  25,  26,  27); 
i  det  ene  Tilfælde  (27)  var  Sygdommen  endog  13  Aar  gammel 
og  havde  hidtil  trodset  baade  universel  og  lokal  Behandling 
endog  Afskrabning. 

Den  lokale  Behandling,  som  Jo  er  den  virksomste,  til* 
sigter  at  destrnere  det  ny  dannede  Væv  og  faa  et  saa  glat 
og  solidt  Arvæv  som  muligt.  Dette  opnaas  ved  allehaande 
Ætsmidier,  hvis  Fortrin  og  Mangler  Forf.  gjennemgaar. 

Som  det,  der  har  givet  bedst  Resultat  (og  som  næsten 
udelukkende  anvendes  i  Hospitalet)  anser  han  Lapissliften, 
som  har  den  Fordel,  at  den  paa  Grund  af  sin  Form  og 
Fasthed  med  Lethed  formaar  at  gjennemtrænge  og  destruere 
det  syge  Væv  og  ved  sin  Mangel  paa  Tilbøjelighed  til  at 
flyde  hen  kun  virker  paa  det  Punkt,  hvor  den  anvendes, 
ligesom  Arrene  derefter  blive  glatte  og  faste.  Efter  at  have 
omtalt  forskjelligo  Resolventia  (mest  i  Saiveform),  Galvano- 
kavstiken  og  Excisionsmetoden,  slutter  Forf.  med  at  omtale 
Volkmann*s  Metode :  Afskrabning  med  skarp  Ske  og  multiple 
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SkarifikatioDer,  eo  Metode,  der  i  deD  nyere  Tid  har  haft  eo 
saa  iodgribeode  Betydning  for  Behandlingen  af  saavel  denne, 
som  af  flere  andre  patologiske  Nydannelser  med  Tilbejelighed 
til  Henfald  af  Vævene  f.  Ex.  serpigioese  veneriske  Clcera, 
skrofuløse  Ulcera  o.  s.  v. 

De  Forsøg,  der  hermed  hidtil  ere  anstillede  i  Hospitalet 
paa  mindst  43  Patienter  med  Lupus,  har  givet  et  særdeles 
glimrende  Resultat.  Beregnet  efter  Procent  stillede  For- 
holdet sig  efter  Forf.  saaledes: 

Behandlede  efter  Yolkmano's  Behandlede  elter  de  sldre 

Metode.  Meloder. 

Helbredede  62  pGt.  27  pCt. 

Betydelig  bedrede  21  —  21  — 

Bedrede  '  17  —  33  — 

I  ringe  Grad  bedrede     «  —  19  — 

ikke  at  tale  om  at  Gjennemsnitsvarigheden  for  de  efter  Volk- 
mann*s  Metode  behandlede  var  70  Dage,  for  de  med  Gau- 
stica  og  Resolventia  behandlede  c.  100  Dage. 

Forf.  mener,  at  man  alligevel  staar  langt  fra  Maalet, 
naar  man  kun  kan  udskrive  62  pCt.  som  helbredede,  tilmed 
da  Metoden  ingenlunde  sikrer  mod  Recidiver;  men  selv  om 
Metoden  altsaa  ikke  kan  lade  os  kaste  alle  andre  ældre  Be-' 
handlingsmaader  over  Bord,  vil  den  jo  paa  fornuftig  Maade 
kombineret  med  disse  være  en  væsentlig  Vinding« 

I  Texten  er  helt  igjennem  indskudt  særdeles  oplysende 
og  vel  affattede  Sygehistorier  og  som  Tillæg  følger  et  kort 
Uddrag  af  alle  de  Patienters  Journal,  der  er  behandlet  for 
Lupus  i  Hospitalet« 

Skjøndt  denne  Afhandling  altsaa  vel  ikke  beriger  Viden- 
skaben med  noget  Nyt  og  Genialt,  hvad  billigvis  her  ej 
heller  kan  forlanges,  kan  den  dog  være  til  ikke  ringe  Nytte 
for  den  praktiserende  Læge;  den  røber  baade  Flid,  Ihær- 
dighed og  et  godt  Greb  paa  at  behandle  ét  videnskabeligt 
Spørgsmaal  paa  en  grundig  og  forstandig  Maade  og  i  en 
tiltalende  Form,  hvilke  gode  Egenskaber  vi  maa  haabe  at 
Forf.  maa  faa  rig  Anvendelse  for  paa  sin  fremtidige  Løbe- 
bane«    R. 

Det  kgl.  SundhedskoUegiums  Aarsberetoing  for  1876, 
red.  af  Dr.  Th.  Bricka.  Første  Hæfte.  Kjøbenhavn  1878. 
G.  A.  Reitzels  Forlag. 
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Asliq^gebe  af  ei  CueisteL 

Efter  Dr.  R.  ▼.  Mosetig-Moorhof. 
(Wiener  med.  Wochenschr.    1878.    Nr.  10.) 


I  December  1877  fremstillede  Patienten,  len  iS-aarig,  tem- 
melig kraftig  og  velbygget  Urmagersvend,  sig  med  følgende 
Tilstand :  Bele  den  yderste  Del  af  Næsen  er  i  høj  Grad  ind- 
sunken, den  bruskede  Del  af  Skillevæggen  og  Brusken  i 
Næsevingerne  er  gaaet  tabt.  Løfter  man  den  indsunkne 
Næsespids  i  Vejret  ser  man  et  tragtformet  Rum,  hvis  Vægge 
dannes  af  Arvæv,  og  som  gjennem  en  stiv  tunnelformig 
Aabning,  der  kun  er  saa  stor,  at  en  Ært  kunde  passere, 
staar  i  Forbindelse  med  Næsehulens  bageste  Del.  Skillevæg 
og  Muslingben  mangle  der  ganske,  Sonden  træffer  overalt 
kun  jævne,  af  Arvæv  dannede  Vægge.  Patienten  bolder  stedse 
Munden  halvt  aaben,  Læberne  ere  tørre,  med  dybe  Revner. 
Ved  Undersøgelsen  af  Svælget  ses  den  haarde  Gane  fuld- 
kommen naturlig,  men  I  Stedet  for  den  bløde  Gane  findes 
et  fast,  udspændt,  straalet  Arvæv,  som  kun  hist  og  her  om- 
slutter røde  Rester  af  det  oprindelige  Væv  og  danner  en 
lufttæt  Skillevæg  imellem  Munden  og  Næsehulen.  Patienten 
er  ^loget  tunghørig  og  klager  over  en  vedvarende  Susen  i 
Ørerne.  Ledningen  gjennem  Knoglerne  er  god,  og  Tromme- 
hinden er  paa  begge  Sider  sund.  Af  Anamnesen  fremgaar, 
at  den  beskrevne  Tilstand  skyldes  Syfilis,  og  at  han  først 
nylig  er  udeskrevet  fra  et  Hospital.  Ban  anmoder  ind- 
trængende om  ved  en  Operation  at  blive  sat  i  Stand  til 
atter  at  aande  gjennem  Næsen :  hans  nuværende  Tilstand  er 
frygtelig,  hans  Søvn  bliver  idelig  afbrudt,  fordi  den  stadige 
Udtørring  af  Munden  og  Svælget  fremkalder  Aandedrætsbe- 
sværligheder,  han  kan  kun  drikke  langsomt  og  i  smaa  Por- 
tioner, hans  stedse  revnede  Læber  bløde  og  forvolde  ham 
Smerte,  han  kan  ikke  lugte,  og  hans  Børelse  er  ved  For- 
nemmelsen af  Susen  og  Tilstopning  saa  svækket,  at  han  har 
Vanskelighed  ved  at  arbejde  i  sit  Baandværk.  Alt  vilde 
blive  bedre,  mener  den  meget  intelligente  Patient,  naar  han 
blot  atter  kunde  aande  gjennem  Næsen. 

Den  eneste  Mulighed  for  at  opfylde  dette  ganske  sik- 
kert meget  berettigede  Ønske  bestod  i  Anlæggelsen  af  en 
kunstig  Ganefistel,  hvorved  en  varig  Forbindelse  imellem 
Mund  og  Næse  kunde  tilvejebringes;  den  eneste  Betænke- 
ligbed  herved  var,  om  ikke  Stemmen  vilde  lide  ug  ved  en 
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gaadan  Operation  antage  en  Neaetone;  toMomenter,  nemlig 
Fistlens  Størrelse  og  dens  BeHggtotied,  komme  ved  dette 
Spørgmaals  Afgjørelse  væsentlig  i  Betragtning. 

Aabninger  i  den  bløde  Gane  eller  i  den  bageste  Del  af 
den  baarde  Gane  foraarsage  altid  en  i  Forhold  til  deres 
Størrelse  staaende  snøvlende  Lyd  ved  Talen,  anderledes 
derimod  ved  Aabninger  langt  CortiL  Herom  var  Forf.  bleven 
belært  ved  en  Selvmorder,  der  havde  skudt  en  Revolverkugle 
igjennem  Ganen  lige  bagved  Fortænderne  og  formaaede  at 
tale  med  natur4ig  ren  Stemme  længe  før  Skudsaaret  var 
lægt.  Benyttende  denne  Erfaring  anlagde  ban  en  rund  Aab* 
ning  af  en  Ærts  Størrelse  15  Mm.  bagved  Fortænderne  i 
Middellinien.  Aabningen  i  Benet  dannede  han  ved  Hjælp  af 
Verneuifs  Meisel;  skulde  han  gjøre  Operationen  en  Gang 
igjen,  vilde  han  hellere  benytte  en  lille  Trepan.  Ved  denne 
Operation  var  der  tilvejebragt  fri  Forbindelsejmellem  Munden 
og  Næsen. 

Allerede  Natten  efter  Operationen  sov  Patienten  godt 
og  angav  at  have  mærket  mindre  til  den  besværlige  Tørhed 
i  Halsen.  Det  følgende  Forløb  var  ganske  normalt,  Saaret 
viste  snart  Tilbøjelighed  til  at  fylde  sig  og  maatte  hotdea 
aabent  ved  Indførelsen  af  Bougier.  Til  Slutning  anlagdes  til 
blivende  Brug  et  lille  Sølvrør  af  lidt  over  3  Mm.  Vidde. 
Ogsaa  Næsen  blev  taget  under  Behandling,  dels  af  Skjøn- 
hedshensyn,  dels  for  at  skaffe  Luften  lidt  friere  Gjeunemgang. 
gjeonem  den  forreste  Næseaabnlng« 

Da  Patienten  efter  5  Ugers  Ophold  forlod  Hospitalet, 
kunde  han  uden  Besvær  aande  gjennem  Næsen,  holdt  Munden 
lukket,  de  tidligere  tørre  og  sprukne  Læber  havde  nu  et 
naturligt  Udseende,  og  han  paastod  eudog  at  kunne  lugte 
noget.  Talen  havde  ikke  lidt  det  mindste  og  var  lige  saa 
klangfuld  og  ren  som  forben.  Øresusen  ophørte  efter  at  op- 
hobet Slim  ved  gjeotagen  Udskylning  af  Næsen  var  fjærnet  fra 
Mundingen  af  den  indre  Øregang.  Patienten  var  fuldstændig 
tilfreds. 

Forf.  antager,  at  Dannelsen  af  Ganeflstler  fortil  ogsaa 
vil  kunne  hjælpe  en  anden  Operation,  Passavants  Forening 
af  Ganesejlet  med  Svælget  imod  snøvlende  Udtale ,  til  sin 
Ret.  Lykkes  denne  Operation,  maa  den,  naar  ikke  en 
Aabning  anlægges  fortil,  fremkalde  de  Lidelser,  over  hvilke 
vor  Patient  klagede,  og  som  vel  ere  nok  saa  slemme  som 
en  snøvlende  Udtale. 
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VaéikerieBM  »g  Ifyf^mn. 


Nedenstaaende  Skildring,  der  er  taget  af  the  Lancet  den 
34de  Noveraber  1877,  turde  malig  ogsaa  bava  Intereaae  for 
as  Danaide,  idet  vi  ikke  altid  aynea  at  iiil«gge  ainadaigl 
Linned  den  Betydning  med  Hensyn  til  Swittea  Udbredelse  i 
vide  Bredse,  der  med  Rette  tilkommer  det,  og  hvorpaa 
i  samme  Blad  af  16de  Februar  dette  Aar  findes  et  talende 
Eiempel,  idet  en  ung  Kvinde,  som  levede  sammen  med 
sin  Moder  og  Broder,  bragte  noget  Tøj,  som  var  brugt 
af  en  Tyfuspatient,  bjem  til  Vadsk  fra  den  anden  Side 
af  Floden.  Hun  selv,  Moderen,  Broderen  og  to  Naboer 
bleve  smittede  af  Tyfus,  og  de  fire  døde  paa  Hospitalet« 
Huset  blev  lukket,  det  meste  af  dets  Indbold  blev  opbr«endt; 
Sagen  er  for  Øjeblikket  Gjenstand  for  Undersøgelse  og  vil 
senere  blive  udførlig  meddelt. 

Nkast  dl  ei  Møuter-Taiskeri. 

Af  et  Mønstervadskeri  maa  fordres,  at  de  tilsendte  Stykker 
blive  fuldstændigt  rensede,  at  de  ikke  under  Behandlingen 
ndsætles  for  atter  at  tilsmudses  eller  at  inficeres  med  Syg* 
domsprodukter,  og  at  der  ved  Vadsken  ikke  slides  mere  end 
nødvendigt  paa  Tøjet;  det  maa  endelig  arbejde  saa  billigt, 
at  selv  Familier  med  smaa  Indkomster  kunne  benytte  det« 
1  den  følgende  Skitse  vises  de  Principer,  bvorpaa  det  maa 
grundes  og  de  Indretninger,  hvoraf  det  maa  være  i  Be- 
siddelse. 

1.  Vadskeriet  leverer  tydelige  Mærker,  som  ere  mere 
i  Øjne  faldende  end  de  sædvanlige  paasyede  Navnetræk  og 
er  kun  ansvarlig  for  det  med  disse  Mærker  forsynede  Tøj. 

2.  Vadskeriet  har  sine  egne  Kurve-  til  Tøjets  Pakning 
og  Transport;  disse  ere  indvendig  delle  ved  et  Skillerum, 
saaledes  at  det  værst  tilsmudsede  Linned,  hvoraf  noget  jo 
forefindes  i  ethvert  Hus,  lægges  i  et  særskilt  Rum.  Kurvens 
Laag  og  ene  Side  et  forsynet  med  et  Mærke  svarende  til 
Tøjmærkerne  og  med  Kundens  Navn  og  Adresse. 

3.  Vadskeriet  skal  ligge  udenfor  de  tæt  befolkede  Kvar- 
terer, saa  at  det  kan  have  tilstrækkelig  Luft  og  Tørreplads. 
Det.  har  en  særegen  Bygning  til  Modtagelseslokale,  hvor  alt 
indsendt  Tøj  afleveres  og  hvor  forskjellige  sanitære  Hensyn 
tages.  Modtagelsesbygningen  ligger  fuldstændig  isoleret  og 
har  sit  eget  Personale;   Vognene  sætte  Kurvene  af  paa  en 
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ForhøjoiDg  i  den  umiddelbare  Nærhed  af  et  langtstrakt  BaaaiD, 
der  er  delt  paa  langs  og  foreyaet  med  en  Bund,  der  akraaner 
ned  imod  den  modsatte  Ende,  hvor  det  er  5  Pod  dybt. 

Det  delte  Bassin  bestaar  saaledes  af  to  særskilte  Rum 
af  samme  Størrelse  og  Form.  Disse  Rum  fyldes  med  koldt 
Vand,  som  man  lader  strømme  ind  med  saa  megen  Kraft 
som  muligt  gjennem  Rør;  ved  den  dybe  Ende  af  Bassinet 
støder  den  skraa  Bund  sammen  med  en  lodret  Væg,  der  er 
forsynet  med  smaa  Huller,  der  tillade  Vandet  at  strømme 
stadigt  ud  lige  saa  rask,  som  det  strømmer  ind.  Vandet 
holdes  i  en  stærk  Bevægelse  ved  Hjælp  af  et  Apparat  i  den 
dybe  Del  af  Karret,  der  »laar  Tøjet  og  fører  det  ved  en 
skrueformig  Bevægelse  op  til  Overfladen  og  henimod  For- 
højningen i  modsat  Retning  af  Vandstrømmen;  enhver  Kurv, 
der  kommer,  bliver  aabnet  og  er  saaledes  konstrueret,  at  det 
særlig  smudsige  Linned  let  kan  tømmes  ud  i  den  ene  Del 
af  Bassinet,  det  almindelige  i  den  anden.  Vandet  i  begge 
Afdelinger  er  koldt  og  tilsat  Karbolsæbe  i  passende  Forhold, 
mere  for  det  stærkt  tilsølede  Linned  end  for  Resten,  men 
saaledes  at  begge  Partier  renses  og  desinficeres.  Efter  at 
have  passeret  gjennem  Bassinet  strømmer  Vandet  ud  i  en 
særlig  Cisterne,  hvor  det  gjøres  uskadeligt  ved  et  kraftigere 
Desinfektionsmiddel  —  f.  Ex.  Klorzink  —  og  ledes  derefter 
bort. 

Hidtil  har  Personalet  slet  ikke  været  i  Berøring  med 
Tøjet.  Naar  det  har  ligget  saa  længe  i  det  forberedende 
Bad,  at  det  tilsyneladende  er  rent,  bliver  det  ved  passende 
Instrumenter  fisket  op  og  kastet  over  Enden  af  Bassinet  og 
føres  ad  en  Skraaplan  hen  under  en  elastisk  Valse,  der  ud- 
presser det  meste  af  Vandet;  det  føres  derefter  ind  i  en 
stærkt  ophedet  Tørrestue  med  stærkt  Lufttræk  ved  Hjælp  af 
et  Vifteapparat  og  tørres  hurtigt;  indtil  da  er  det  stærkt 
tilsølede  Linned  bleven  holdt  adskilt  fra  det  almindelige. 
Derefter  føres  det  til  det  egentlige  Vadskeri. 

4.  Da  Tøjet  nu  er  renset  og  desinficeret,  behøver  det 
■  egentlige  Vadskeri t  ikke  at  være  forskjelligt  fra,  hvad  der 
ellers  forstaas  ved  et  velordnet  Vadskeri;  naar  Tøjet  er 
mærket  som  anført,  behøver  det  ikke  at  sorteres  før  her. 

5.  Kun  et  Punkt  maa  fremhæves:  I  Mønstervadskeriet 
tørres  til  Slutning  alt  Tøj  i  Luften,  ikke  i  Tørrestuer,  og 
det  udsættes  gjentagende  for  stærkt  Lufttræk,  før  det  rulles 
og  stryges.  For  at  kunne  iværksætte  dette  under  alle  Veir- 
forhold  har  man  store  lyse  og  luftige  Skur  med  Glastag  og 
aabne  Sider,  der  dog  kunne  beskyttes  imod  Regnbyger. 
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6.  Tø}et  afleveres  fra  Vadskeriet  nden  atter  at  komme 
i  Forbindelse  med  Modtagelseslokalet  eller  dettes  Personale. 

Rurvene  blive  efter  at  være  tømte  rensede  udvendigt 
og  indvendigt,  derefter  tørrede  paa  Loftet  over  Tørrestuen 
og  endelig  hensatte  i  Luften  i  Skorene. 

7.  Alle  Arbejderne  og  deres  Hjem  staa  ander  Sond- 
hedsavtoriteternes  Tilsyn. 

Boved momenterne  ere  altsaa:  Personalet  bar  intet  med 
Tøjet  at  gjøre  før  end  efter  at  det  er  renset;  det  stærkt  til- 
sølede Linned  behandles  særskilt;  Tøjet  renses  fuldstændigt 
i  rindende  Vand  med  et  tilsat  desinficerende  Stof;  det  tørres 
i  en  høj  Temperatur  for  at  tørre  løsnet  men  muligt  endnu 
vedhængende  Smuds;  det  udsættes  for  stærkt  Lufttræk,  hvorved 
de  torrede  Partikler  blæses  bort;  Desinfektionsbebandlingen 
foregaar  I  en  særskilt  Bygning  med  særskilt  Personale. 


Om  dei  betimelige  AiimeMelse  af  epidemiske 

Sygdomstilfælde. 


Charles  Roberts,  Chef  for  Sundhedsvæsenet  i  Land- 
distriktet Uxbridge  meddeler  i  sin  Rapport  af  1877  blandt 
andet,'  hvorledes  det  lykkedes  ham  ved  en  virksom  Isolation 
at  bryde  en  Skarlagensfeberepidemi,  som  hærjede  i  en  Del 
af  hans  Distrikt,  idet  78  Patienter  bleve  indlagte  i  Hospital. 
Endvidere  gjør  han. opmærksom  paa,  at  det  ved  Isolation  og 
kraftig  Desinfektion  af  Gang-  og  Sengklæder  lykkedes  at 
Indskrænke  Kopperne  tit  ganske  enkelte  Tilfælde  i  det  for- 
løbne Aar:  et  Tilfælde  indførtes  ved  Baad,  et  andet  fra 
London;  begge  bleve  strai  isolerede,  og  Ingen  blev  smittet; 
et  tredje  fra  London  indført  Tilfælde  smittede  to  Personer 
i  Distriktet,  men  dermed  ophørte  Sygdommen,  da  Patienterne 
isoleredes.  Roberts  tilskriver  de  kraftige  Isolationsmidler  i 
Forbindelse  med  de  betimelige  Anmeldelser  fra  Lægerne  til 
Sundhedsvæsenet  og  dettes  hurtige  og  energiske  Indskriden 
med  alle  de  Midler,  Loven  hjemler,  dette  Htld. 

(The  Lancet  den  2deD  Marts  1878.) 


Vg9§kr,  t  Laftff.  8.  R.  25.  B«.  Vt.  18. 
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Sjgellg  Brakning  bts  Srangre.  F.  Weber  (AUg.  med.  Centralxeit. 
45—48.'  1877)  skjelner  mellem  den  »fysiologiske  Brækning*  hos  Svangre, 
som  hører  til  Svangerskabstegnene,  eller  I  det  Højeste  i\\  Svangerskabs- 
besværlighederne,  og  en  »sygelig  Brækning*,  som  skyldes  dybere  Trak- 
tlonsforstyrrelser.  Denne  sidste  optræder  fortrinsvis  bos  Orterefødende 
og  da  navnlig  i  de  første  Svangerskabsmaaneder.  1  de  fleste  af  disse 
Tilfælde  findes  der  Lejeforandringer  af  Uterus,  Ulceratloner  og  be- 
tændelsesagtige  Processer  1  Coilum  uteri,  perlmetritlske  Sammenvox- 
ninger  o.  s.  v.  1  andre  Tilfælde  ledsages  Brækningen  ogsaa  af  Sygdomme 
I  Fordøjelseskanalen  samt  af  Anæmi.  Prognosen  for  denne  AflTektlon  er 
gunstigere,  end  man  1  Almindelighed  antager,  og  dens  Indflydelse  paa 
Svangerskabets  Forløb  er  kun  ringe.  Behandlingen  roaa  rette  sig  efter 
de  Individuelle  Forhold.  Mange  Tilfælde  helbredes  elier  bedres  ved  Be- 
handlingen af  Komplikationerne.  Hvor  Kardialgien  er  stærkt  fremtræ- 
dende, viser  Opium,  men  navnlig  Morfinindsprøjtninger,  sig  særlig  nyt- 
tigt. Ogsaa  salpertersurt  Sølvilte  i  smaa  Doser  og  Bromkaliom  kan  være 
indiceret,  ligesom  man  ogsaa  1  nogle  Tilfælde  ser  god  Nytte  af  de  Hidler, 
der  særligt  indvirke  paa  Nervesystemet.  Slaa  alle  disse  Midler  fejl,  kan 
man  forsøge  den  af  Copemann  anbefalede  Udvidnlng  af  Modermunden. 
Indledningen  af  Partus  præmaturas  anser  Forf.  for  Indiceret  i  de  Tilfælde, 
hvor  Brækningen  er  saa  voldsom,  at  den  truer  Patientens  Liv;  Frem- 
kaldelsen af  Abort  bør  derimod  kun  anvendes  i  yderste  Nødstilfælde« 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  9.    1878.) 


Undersøgelsen  af  Arbejdere  til  Cigar-  tg  Ttbaksfabrlker«  Paa  Foranled- 
ning af  SundhedskoUegiet  har  Justitsministeriet  henledet  Opmærksom- 
beden paa  Nødvendigheden  af,  at  den  1  {  8  1  Lov  af  23de  Maj  1873  om 
Børns  og  nnge  Menneskers  Arbejde  m.  m.  paabudte  Undersøgelse  af  de  i 
Loven  omhandlede  Personers  Hei bredstilstand,  naar  de  skolie  benyttes  1 
Cigar-  og  Tobaksfabrikerne,  foretages  med  Omhu  og  Nøjagtighed,  navnlig 
for  at  forebygge,  at  der  ikke  vælges  Individer  med  Lungesvindsot  eller 
Disposition  dertil  til  dette  Arbejde.  1  Henhold  hertil  er  der  af  Arbejds- 
tilsynet fra  1ste  April  1877  Ikke  bleven  antagen  nogen  Lægeattest  for 
gyldig,  naar  den  gjaldt  yngre  Personer,  der  skulde  arbejde  i  de  nævnte 
Fabriker,  med  mindre  den  indeholdt  en  Udtalelse  1  den  omhandlede 
Retning.    (Beretn.  om  Arbejdstilsynets  Virksomhed  1  1877.) 


te * 


Skrivelse  af  5te  Harts  1878  fra  Jastltsmlnlsterief  (tU  Pysiku  I  itadre 
^Icllaodskc  Fjslkat).  1  et  af  det  kongelige  Sundhedskoliegium  hertil  ind- 
sendt Andragende  har  Fysikatet  begjært  en  ofTiciel  Udtalelse  om,  hvem 
det  er,  som  i  Tilfælde  af,  at  vedkommende  Amtsraad  har  afslaaet  et  An- 
dragende fra  en  Jordemoder  om  efter  15  Aars  god  Tjeneste  at  erholde  et 
Lønningstillæg,  skal  indstille  Sagen  til  Justitsministeriet. 

Foranlediget  heraf  skal  man  tjenstligst  melde,  at  der  —  hvad  ogsaa 
Instrux  af  28de  September  f.  A.  §19  tilsigter  at  udtrykke  --  for  saa  vidt 
Jordemødre  paa  Landet  angaar  kun  i  Henseende  til  Alderstillæg  efter 
10  Aars  Tjeneste  staar  Rekurs  til  Juslitsministeriet  aaben,  medens  Spørgs- 
maalet  om  Tilstaaelse  af  Tillæg  efter  15  Aars  Tjeneste  saavel  efter  ind- 
holdet af  Lov  af  15de  Maj  1875  |  1  som  efter  de  stedfundne  Forhand- 
linger maa  antages  endelig  at  henhøre  under  Amtsraadets  egen  Afgjørelse, 
saa  at  det  af  Fysikatet  rejste  Spørgsmaal  bortfalder. 
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Aiørlnliig  tf  2Me  laHs  fr«  Jastltomlnlflterlet,  hTorreil  iestenmeherne 
i  Ltf  •■!  FtrftBstaltiiii^r  til  tt  ftrUnire  den  tsUttske  Koleru  lodbrlogelM 
til  FcrMTM  B.  n  if  8de  Jaaw  1872  lidlil  videre  gjeres  •■Tendellg  paa 
eiaatenatisk  Tjfct.  I  Henhold  til  dea  Justitsministeriet  ved  Lov  om  For- 
anstaltninger til  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras  Indbringelse  til  Fær- 
øerne m.m.  af  8de  ianaar  1872  {  7  meddelte  Bemyndigelse  anordnes 
herved  Følgende: 

Bestemmelserne  i  Lov  om  Foranstaltninger  til  at  forhindre  den 
asiatiske  Koleras  Indbringelse  til  Færøerne  m.  m.  af  8de  Jannar  1872 
skolie  lodUl  videre  ogsaa  være  anvendelige  paa  exanteroatlsk  Tyfus. 


Lev  af  2Me  Marte  tn  LIgsja  paa  Førterae. 

1  t.  Forinden  Lisayn  bar  fundet  Sted  og  Dødsattest  er  udstedt  efter 
de  1  denne  Lov  givne  Regler,  maa  intet  Lig  jordes,  ej  heller  måa  Kisten 
lokkes  over  Liget  eller  Liget  føres  bort  en  længere  Vej;  og  bar  Døden 
været  pludselig  (uden  foregaaende  Dødskampe  maa  Liget  Ikke,  forinden 
ovennævnte  Betingelser  ere  fyldestgjorte,  hensættes  paa  et  afsides  Sted^ 
oden  stadigt  Tilsyn,  ej  heller  anbringes  i  et  Lokale,  hvor  det  ikke  er 
tilstrækkelig  beskyttet  mod  Kulde. 

Liget  af  den,  som  er  død  1  sin  Seng,  maa  ikke  tages  od  af  Sengen, 
inden  1  det  mindste  6  Timer  ere  forløbne  efter  Døden. 

Hvor  Præsten  ikke  er  paa  Stedet,  paaligger  det  vedkommende  Kirke- 
værge at  paase,  at  intet  Lig  nedgraves  paa  KIrkegaarden,  forinden  be- 
hørig Dødsattest  er  udstedt.  Dødsattesten  bliver  1  saadant  Tilfælde  at 
aflevere  til  Kirkeværgen,  der  igjen  afgiver  den  til  Præsten,  naar  han  ind- 
finder sig  for  at  foretage  Jordpaakastelsen.  For  de  Asslstentskirkegaarde, 
der  ere  anlagte  i  afsides  liggende  Bygder,  hvor  ingen  Kirkeværge  bor, 
bliver  der  af  Amtmanden  efter  Indstilling  fra  Sognepræsten  at  beskikke 
en  Værge,  der  i  den  ommeldte  Henseende  træder  i  Kirkeværgens  Sted. 

2  2.  Paa  de  Steder,  hvor  en  avtoriseret  Læge  er  bosat  i  en  Afstand 
af  ikke  over  V4  Mil  fra  det  Sted,  hvor  Ligsynet  skal  foregaa,  skal  dette 
forelages  af  Lægen.  Ligger  Stedet  fjærnere  end  V«  Mil  fra  den  avtori- 
serede  Læges  Bopæl,  foretages  Synet  af  2  Ligsynsmænd,  medmindre  den 
Afdødes  Bnerladte  eller  andre  rette  Vedkommende  foretrække  at  tilkalde 
Lægen,  eller  Politiøvrigheden  (i  Thorshavn  Landfogden,  udenfor  Thors- 
havn vedkommende  Sysselmand)  bestemmer,  at  dette  skal  ske.  Distrikts- 
lægerne ere  pligtige  overalt  1  deres  Lægedfstrikt  at  foretage  de  Ligsyn, 
hvortil  de  maatte  blive  kaldede  af  Politiøvrigheden  eller  de  Afdødes 
Efterladte  eller  andre  rette  Vedkommende 

i  S.  I  ethvert  Sogn  paa  Landet,  hvor  efter  Bestemmelsen  1  {  2 
Ligsynsmænd  maa  hnvcs,  elier,  dersom  Sognet  har  en  større  Udstræk- 
ning, i  ethvert  af  de  Distrikter,  hvori  Sognet  i  denne  Henseende  af  Land- 
fogden efter  Forslag  af  vedkommende  kommunale  Bestyrelse  inddeles, 
bør  der  være  to  Ligsynsmænd  og  tillige  eo  eller  to  Hjælpeligsynsmænd 
til  at  træde  1  Stedet,  oaar  nogen  af  hine  har  lovligt  Forfald.  Paa  de 
Steder,  hvor  Ligsyn  1  Medfør  af  |  2  skal  foretages  af  Lægen,  udnævnes 
ligeledes  to  Mænd  til  i  Lægens  lovlige  Forfald  at  foretage  Ligsynet.  Lig- 
synsmænd og  Hjælpeligsynsmænd  beskikkes  af  Landfogden  efter  Indstil- 
ling af  den  kommunale  Bestyrelse.  De  ere  forpligtede  til  at  modtage  og 
vedblive  deres  Bestilling,  med  mindre  de  maatte  have  gyldig  Grund  til 
at  begjære  sig  fritagne,  hvilket  bliver  at  bedomme  af  Land  fogden. 

2  4.  Efter  at  Ligsynet  er  foretaget,  udstedes  Dødsattesten  af  den 
eller  dem ,   som  have  udført  Synet.     Attesten  affattes  1  den  af  Justits- 
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ministeriet  foreBlirevne  Form  og  odfinrdigei  paa  de  dertil  indrotiede  trylLte 
Blanketter. 

Hvor  Ugsynet  foretages  af  Llgsynsms&ad*  kan  det  ikke  aftialdes»  fer 
3  Dage  ere  forløbne  efter  Døden ,  med  mindre  umiBJijeiideliga  Tegn  jMie 
ForraadneUe  forinden  have  vist  sig.  Undtagelse  fra  denne  Regel  kan 
kan  finde  Sted  i  Henhold  til  de  gjsldende  Bestemmelser  om  smitsomme 
og  epidemiske  Sygdomme,  saa  vel  som  i  de  Tilfælde,  dør  nsrmere 
maatte  blive  bestemte  af  Jnatitsministeren. 

I  5.  Justitsministeren  lader  forfatte  en  Vejledning  for  Ligsyasmssnd, 
indeholdende  Beskrivelse  af  de  vigtigste  Dødstegn,  som  kunne  benyttes 
af  Lægmænd,  og  Anvisning  tii  deres  Benyttelse,  samt  de  øvrige  Oplys- 
ninger, der  kunne  være  nyttige  Ted  Ltgtyii.  Denne  Vejledning  trylckes 
og  udleveres  gratis  tiiilgemed  el  Exempiar  af  deoué  Lov  til  enhver  Lig- 
synsmand ved  hans  Udnævnelse.  Ønsker  den  udnævnte  Ligsynsmand 
nogen  nærmere  Oplysning  med  Hensyn  til  Benyttelsen  af  den  anførte 
Vejledning,  kan  han  derom  henvende  sig  til  Distriktslægen,  hvem  det 
paaligger  mundtligt  at  give  ham  den  efter  Omstændighederne  nødvendige 
Forklaring. 

i  6.  Opstaar  der  ved  Ligsynet  Formodning  om,  at  Dødsaarsagen 
fortjener  Justitsvæsenets  Opmærksomhed,  skal  Lægen  eller  Ligsynsmæn- 
dene uopholdelig  gjere  Indberetning  herom  til  Politiøvrighéden,  og  Døds- 
attesten maa  da  Iklie  udstedes,  førend  denne  har  tiikjendegivet,  at  der 
fra  dens  Side  Intet  er  til  Hinder  herfor. 

1  Tilfælde  af  Selvmord ,  saa  vel  som  oaar  Lig  opdrive ,  Personer 
eller  Fostre  findes  døde,  eller  naar  Mennesker  ere  omkomne  ved  ulyk- 
kelig Hændelse,  saa  og  hvor  ellers  Undersøgelse  fra  det  Offentliges  Side 
er  indledet  i  Anledning  af  et  indtruifet  Dødsfald,  maa  Liget  Ikke  jordes, 
førend  det  er  undersøgt  af  Politiøvrighéden,  i  fornødent  Fald  i  Forening 
med  en  af  den  tilkaldt  Læge,  og  førend  den  af  Lægen  eller  Ligsyns- 
mændene  udstedte  Dødsattest  af  Politiøvrighéden  er  forsynet  med  Paa- 
tegnlng  om,  at  der  for  det  OGTentliges  Vedkommende  Intel  er  til  Hinder 
for  Begravelsen.  Skulde  Vejrligets  Beskaffenhed  eller  andre  Naturforhold 
lægge  Hindring  i  Vejen  for,  at  den  omhandlede  Undersøgelse  af  Liget 
kan  finde  Sted,,  skal  dog  Præsten,  eller,  naar  han  ikke -er  tilstede,  ved- 
kommende Kirkeværge,  efter  at  der  af  Ligsynsmændene  er  foretaget  en 
saa  vidt  muligt  nøjagtig  Undersøgelse  af  Liget  og  Dødsattest  af  dem  er 
udstedt,  kunne  tilstede,  at  Liget  begraves,  dog  at  Begravelsen  ikke  finder 
Sted.  før  der  er  hengaaet  mindst  6  Dage  efter  at  Ulykkestilfældet  er  ind- 
traadt  eller  Liget  er  blevet  fundet. 

løvrigt  er  det  en  Selvfølge,  at  hvor  der  kan  være  Spørgsmaal  om 
Muligheden  af  Gjenoplivelse ,  bør  under  Ansvar  for  Vedkommende  efter 
Bestemmelserne  i  almindelig  borgerlig  Straffelovs  {  199  intet  hertil  sig- 
tende Middel  undlades,  f.  £x.ved  at  tilkalde  en  Læge,  eller  ved  at  søge 
Hjælp  hos  andre  Personer,  hvis  en  Læge  ikke  atrax  kan  skaffes  tilstede. 

{  7.  Overtrædelser  af  denne  Lov  straffes  med  Fængsel  elier  Bøder, 
for  saa  vidt  Gjerningen  ikke  efter  sio  Beskaffenhed  maatte  medføre  en 
større  Straf.  Sager  om  saadaooe  Forseelser,  som  kun  ere  strafbare  efter 
denne  Lov,  uden  at  falde  lud  under  Bestemmelseroe  i  almindelig  bor- 
gerlig Straffelov  af  10de  Febrnar  1866,  behandles  som  offentlige  Politi- 
sager. 

i  8.  For  Ligsynet  og  Dødsatteetena  Udstedelse  erlægges  en  Betaling 
af  2  Kr.  til  Lægen  eller  til  lige  Deling  mellem  Ligsynsøændeoe.  Skal 
Betalingen  udredes  af  Husmænd,  I>aglejere,  Tjenestetyende,  andre  Per- 
soner i  lignende  Stillinger  eller  aX  deres  Efterladte,  erlægges  kan  halv 
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Betii(iiig4  SUr  Begravelsen  paa  FattigvaseoeU  Bekogtnlng,  erlæggea  fald 
BeUllDg. 

BefordriDg  ydea  efter  Reglcroe  I  Loy  af  8de  Janoar  1872  om  deo 
Beta)log»  der  tilkommer  Læger  paa  Færøerne  for  deres  Forretninger. 

BaTe  den  Afdødes  Efterladte  eller  andre  rette  Vedkommende  kaldt 
eo  Læge  over  V«  Mil  fra  hane  Bopæl  ttr  at  syne  et  Lig.  ydes  der  ham 
fri  Befordring  og  Betaling  som  for  et  almindeligt  Sygebesøg.  Kaldes 
Læøen  til  Ligsyn  af  PolitløTrlgbeden,  betales  han  herfor  af  det  Offentlige 
efter  de  1  oyenanførte  Lov  af  8de  Januar  1872  fastsatte  Begler.  For  den 
Attest  om  et  dødfødt  Barn »  som  afgives  af  den  1  Anledning  af  Fødslen 
tilkaldte  Læ^e,  erlægges  ingeo  Betaling. 

I  9.  Alle  paa  Færøerne  gjældende  ældre  Bestemmelser  om  Ligsyn 
ophæves. 

i  10.    BeBDe  Lov  Uader  i  Kraft  den  1ste  Oktober  1878. 


lev  if  2Me  Harts  1878  odi  JerdemedervæseDet  paa  Farserne. 

i  1.  Færøerne  inddeles  1  et  beatemt  Antal  Jordemoderdistrikter, 
dels  Hoveddistrikter,  dels  Hjælpedistrikter.  Distrikternes  Antal  og  Omfang 
bliver,  efter  at  Forstå nderakaberne  i  Landkommoneme  og  Thorshavns 
Kommunalbestyrelse  derom  ere  hørte,  at  fastsætte  af  Justitsministeriet 
efter  Indstilling  fra  LagthUiget  1  hvert  Distrikt  ansættes  en  Jordemoder, 
der  skal  bo  paa  det  Sted.  som  Foreta  nderskabet  ftader  hensigtsmæsi^igst 

I  2.  Jordemedrene  beskikkes  af  Amtmanden  efter  lodstilling  fra 
vedkommende  kommunale  Bestyrelse  i  Samraad  med  Distriktslægen. 

i  '^,  Forinden  Nogen  kan  opoaa  Ansættelse  som  Jordemoder,  maa 
Vedkommende  have  nydt  (Jndervlsiilog  og  aoderkastet  sig  Examen  enten 
ved  den  kongelige  Fødsels*  og  PleJestifleUe  i  KJøbeohavn  eller  hos  Land- 
kirurgen  i  Thorshavn  og  erholdt  Attest  om  at  have  beslaaet  Prøven. 
Jordemødrene  1  Hoveddittrlkterne  skulle  som  Regel  være  (^lærte  ved  den 
kongelige  Fødsels-  og  Plcilestiflelee,  øg  navnlig  bør  dette  altid  gjælde 
med  Hensyn  til  DistrlkCsJordemødreoø  i  Thorshavn. 

I  4.  Distriktsjordemødrene  i  Thorahovti  erholde  i  aarllg  Løn  hver 
80  Kroner.  Jordemødrene  1  de  øvrige  Hoveddistrikter  lønnes,  for  saa  vidt 
de  ere  oplærte  ved  den  kongelige  Fødsels«  og  Plejestiftelse  i  Kjøbenhavn 
(Jvfr. }  3),  med  60  Kroner,  ellers  med  40  Kroner.  De  i  Hjæipedlstrikterne 
aneatte  Jordemedre  løttnee  oied  40  Kroner,  døg  at  Lønnen  for  Jorde- 
mødrene 1  de  Distrikter,  hvis  Indbyggerantal  ikke  overstiger  26U,  fast- 
sættes til  20  Kroner  for  hver. 

Efter  15  Aars  god  Tjeneste  tllstaas  der  Jordemoderen  et  Tillæg  af 
20  Kroner,  naac  Lønningen  udg)ør  40  Kroner  eller  derover,  og  af  10  Kroner, 
naar  Lønningen  kun  udgjør  20  Kroner,  hvilken  Bestemmelse  ogsaa  gjælder 
før  de  nu  ansatte  Jordemødie.  — -  Finder  vedkommende  kommunale  Be- 
styrelse, at  der  Ikke  er  tilstrækkelig  Anledning  til  at  Indrømme  Alders- 
tllJæggety  iodsUUes  Sagen  gjennem  AnUet  til JustltsmlnlsterietsAfgjørelse. 

Naar  eo  Jordemoder  siskediges  paa  Grund  af  Alder  eller  Svagelighed, 
kan  der,  naar  vedkonunende  kommunale  Bestyrelse  dertil  finder  Anled- 
ning, tillægges  hende  en  1  Forhold  til  hendes  Tjenestetid  og  Dygtigbed 
afpasset  Pension^  der  dog  ikke  maa  overstige  Beløbet  af  den  oppebaaroe 
aarlige  Lønning.  Alderstillægget  derunder  indbefattet. 

I  6.  Udgifterne  til  Jordemødrenes  Lønning  og  i^slønerlng  samt 
til  Afskaffelsen  af  de  for  dem  nødvendige  Instrumenter  afholdes  for 
Thorshavns  Vedkommende  af  Byens  Kasse  og  i  Landdistrikterne  af  ved- 
kommende Sognekasse.   Dog  udreder  Amtsrepartitionsfonden  som  Bidrag 
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til  LøDoingen  af  de  Jordemødre,  der  ere  oplærte  paa  den  kongelige 
Fødsels-  og  Plejesti fielse,  til  hvert  af  de  Hoveddistrikter,  hvor  saadanne 
ere  ansatte,  et  Beløb  af  20  Kroner  aarltg. 

Omfatter  et  Jordemoderdistrikt  flere  Sogne  eller  Dele  af  Sogne,  for- 
deles Udgifterne  paa  de  enkelte  Sognekommuner  efter  Folketallet  i  de 
Bygder,  der  høre  til  Distriktet.  Med  Hensyn  til  Thorshavn  og  det  Land- 
distrikt, der  maatte  have  Jordemoder  fælles  med  samme,  bliver  Forholdet 
for  Fordelingen  af  de  omhandlede  Udgifter  1  Mangel  af  mindelig  Over- 
enskomst  at  fastsætte  af  Justitsministeriet. 

Omkostningerne  ved  Jordemødrenes  Oplærelse,  derunder  Indbefattet 
Omkostningerne  ved  deres  Rejse  til  det  Sted,  hvor  de  oplæres,  og  til- 
bage til  deres  Hjem,  samt  ved  Anskaffelsen  af  de  fornødne  Journaler  til 
Brug  for  dem  udredes  af  Arotsrepartitlousfonden. 

I  6.  For  Fødselshjælp  og  Pleje  under  Barselsengen  tilkommer  der 
Jordemoderen,  foruden  fri  Befordring  frem  og  tilbage,  en  billig  Godt- 
gjørelse.  I  fornødent  Fald  bestemmes  denne  yed  Rettens  KJendelse,  under 
behørigt  Hensyn  til  Paagjældendes  Stilling  og  øvrige  Forhold,  for  Fød- 
selshjælpen til  2—8  Kroner,  samt  for  hver  Dag,  Jordemoderen  efter  Be- 
gjæring  opholder  sig  hos  Barselkvlnden  ud  over  den  Tid,  der  medgaar 
til  Forløsningen,  til  50  Øre— I  Krone. 

Understøttes  Barselkvinden  af  Fattig  væsenet,  betaler  dette  Jorde- 
moderen fra  2  til  4  Kroner  foruden  fri  Befordring. 

For  at  sætte  Klyster,  tage  Vandet  og  lignende  Bistand,  som  ydes 
Kvinder  udenfor  Barselsengen,  er  Jordemoderen  ogsaa  berettiget  til  en 
billig  Betaling. 

i  7.  Jordemødrene  ere  pligtige  til  ufortøvet  at  yde  enhver  Fødende 
i  Distriktet,  som  begjærer  det,  deres  Hjælp.  1  Distriktsjordemoderens 
Forfald  er  Jordemoderen  i  Nabodistriktet  pligtig  til,  saa  vidt  saadant  kan 
ske  uden  Forsømmelse  af  hendes  eget  Distrikt,  at  yde  den  fornødne 
Hjælp. 

Med  Hensyn  til  Udførelsen  af  deres  Tjenestefbrretninger  ere  Jorde- 
mødrene løvrigt  undergivne  Landkirurgens  og  Distriktslægernes  Tilsyn, 
og  have  de  i  deres  hele  Forhold  samvittighedsfuldt  at  rette  sig  efter  den 
dem  meddelte  almindelige  Instrux  for  Jordemødre  samt  de  Bestemmelser 
Jordemodervæsenet  betræflende,  som  senere  maatte  blive  dem  meddelte. 

{  8.  De  Jordemoderen  ved  hendes  Ansættelse  tildelte  Instrumenter 
vil  hun  ved  Fratrædelse  af  Bestillingen  have  at  tilbagelevere  1  tilbørlig 
Stand.  Saavel  disse,  som  den  Journal,  Jordemoderen  har  at  føre  over 
de  1  hendes  Praiis  forekommende  Fødsler,  afleveres  (11  yedkommende 
Distriktslæge,  1  hvis  Arkiv  Journalerne,  naar  de  ere  udskrevne,  opbe- 
vares. 

{  9.  Overtræder  nogen  Jordemoder  de  hende  efter  nærværende  Loy 
og  den  hende  meddelte  Instrux  paahvilende  Forpligtelser,  straffes  hun, 
for  saa  vidt  den  af  hende  begaaede  Forseelse  ikke  efter  den  gjældende 
Lovgivning  medfører  strængere  Straf,  med  Bøder,  der  tilfalde  Amtsfattig- 
kassen,  og  i  GJentagelsestllfælde  under  særdeles  skærpende  Omstændig- 
heder, og  navnlig  naar  hun  gjentagne  Gange  har  vægret  sig  ved  ufor- 
tøvet at  komme  til  en  Barselkvinde,  med  Bestillingens  Fortabelse.  Hvis 
nogen  Jordemoder  misbruger  den  Fortrolighed,  som  et  Fruentimmer  viser 
ved  at  betro  sig  til  hende,  straffes  hun  strax  med  Bestillingens  For- 
tabelse. 

{ 10.  Naar  ingen  examineretJordemoderkan  erholdes,  kan  vedkommende 
kommunale  Bestyrelse  I  Samraad  med  Distriktslægen  foreløbig  konsti- 
tuere en  uexamlneret  Kone,  der  har  aflagt  Prøver  paa  sin  Duelighed,  til 
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at  forestaa  et  Jordemoderdlstrikt  og  tilstaa  hende  den  1  nærværende  Lot 
futMtte  Løn. 

{II*  De  i  nærværende  Lovs  {{  4  og  6  indeholdte  Bestemmelser 
om  Jordemødrenes  Lønning  træde  i  Viricsomhed  til  den  først  paarølgende 
1ste  Oktober,  efter  at  den  i  |  1  omhandlede  DIstrlktsloddeling  er  bleven 
fastsat  af  iostltsministeriet. 


Takaoce.  Posten  som  ReserTclæge  ved  Kjøbenhavns  Kommune- 
hospitals 6te  Afdeling  er  ledig.  Med  Posten  er  forbunden  en  aarlig  Gage 
af  860  Kr.,  fri  Bolig  for  en  Ugift,  Lys,  Brændsel  og  Opvartning.  Deu 
besættes  af  den  samlede  Magistrat  paa  3  Aar,  uden  at  GJenvalg  kan  flnde 
Sted,  dog  kan  en  af  Reservelægerne  ansættes  paa  ny  i  Prosektorpladsen 
ved  Hospitalet  Ansøgninger  indleveres  i  Overpræsidentens  Sekretariat 
indUl  den  1ste  Maj. 

VdiævMbe.  Under  4de  April  er  forhen v.  Distriktslæge  i  Jnlianehaabs 
Distrikt  i  Syd -Grønland  O.  Jessen  allern.  udnævnt  til  Distriktslæge  i 
Brædstrup  Lægedistrikt 


fNftalgt  ffer  gygdaaae,  BødaMd  tg  Fødalar  I  UøtohaTi, 

Meddelt  af  SUdalægen.  ' 


Fra  KJøh6»havDS  prakt  Læger  er  i  Ugen  til  den  2den  April  anmeldt 
688Sygdomstiifælde,  hvoriblandt  542  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  30,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  1,  ondartPt 
Hals  syge  25,  Strubehoste  2,  Kighoste  6,  Paaresyge  15,  gastr.  Feber  13, 
tyf.  Feber  4,  eiantemalisk  Tyfus  O,  Blodgang  6,  asiatisk  Kolera  0. 
indent  Kolera  og  akut  DIairé  95,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  3,  Brystkatarr  166,  Grlppel, 
Lungebetændelse  34,  Halsbetændelse  90,  akut  Ledderevroatisme  20.  andre 
Faraoter  16  (Øjebetændelse  3,  Stomalltis  2,  Nældefeber  6,  Erytem  3  og 
Furonkler  3  Tilfælde);  desuden  Gonorré  90,  venerisk  Saar  15,  erhvervet 
Syfilis  11»  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  20,  Drankergalskab  4,  Brændevins- 
sygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Hummergade,  Løngangsstræde  og 
Skindergade. 

Af  de  anmeldte  6  Blodgangstiifælde  ere  2  fra  Almindelig  Hospital,  2  fra 
fra  Byen  indenfor  Søerne,  1  fra  Vesterbro  og  1  fra  Nørrebro. 

Dødsfaldenes  Antal  er  89.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  11 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  4,  Blodgang  1,  Indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  8,  Barselfeber  1,  akut  Ledderevmatisme  1);  konstitutionelle 
Sygdomme  22  (Lungesvindsot  12);  voldsomme  Dødsaarsager  4 
(Selvmord  1);  Da  nneisesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  35;  Syg- 
domme 1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  11 
(Tæring  hos  Smaabørn  4). 

Levendefødte  ere  186  (102  Drenge,  84  Piger);  Dødfødte  5. 

Normal  Varme  med  overvejende  sydsydvestlige  friske  Vinde,  betydelig 
Nedbør,  hyppige  Sne-  og  Haglbyger. 

1  St  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  16de  Marts  anmeldt  135  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  93  af  exant.  Tyfus. 

Fra  9  Byer  udenfor  Indien  ere  til  16de  Marts  anmeldte  115  Dødsfald 
af  exant  Tyfus.  
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Bekjeiidtgjørelser. 


Da  det  jævnlig  hænder,  at  Lægerne  i  deres  d^emaUske 
Sygelister,  anføre  Tilfælde  af  Barselfeber  uden  nærmere  at 
angive,  af  hvilken  Beskaffenhed  diaae  have  været,  flQ^ec  jeg 
mig  foranlediget  til  at  anmode  d'Brr.  Læger  i  d^trnig  unider- 
lagle  Fysikat  om  at  berosrke  i  Skemaeta  Anmærkninøariibrik^ 
om  det  har  været  udtalt  Barselfeber  eMer  e],  sarmt  af  hvilken 
Jordemoder  den  paagjældende 'Barselkone  er  bleVéii  tcyéøt, 
da  meget  Skriveri  derved  vilde  undgaas.  »2  . 

Det  er  forøvrigt  en  8elvfat^e,--trt  den  øjeblikkelige  An- 
meldelse om  ethvert  Tilfælde  kf  udtalt  Barselfeber KMadbeds- 
koliegiets  Cirkulære  af  31  te  Maris'  1)73)  ikke  derve4*'fcati 
bortfalde.  '    "  '' '* 

Holbæk  den  28de  Marts  1878. 

télleihHiil, 

Landsfysikus. 

Jeg  tillaéør  -ftiig  herved  at  give  mine  artfdO'  Barrer 
Kolleger  Efterretning  om,  at  jeg  i  Åar  atter  pratktiaer.eV  i 
Karlsbad  fra  Begyndelsen  af  April. 

Dr.  Tflb.  laschka, 

Rarii^bad.   .     i 

■    ■        ■■  I  I      i  ■  II  ■■       I.      .     I  I,  n         I  I  ^.  -.■^.  f  ..  .■ >     j 

MOssebergis  Yåttenkuranstalt 

år  fippen  fOr  Året  frAn  den  SS  Maj  till  den '6  September  iten  ^1  torr 
låodtlufl  i  vidstr&ckta  lummiga  parker  yk  800— 9f)0  fot«  hoid  df?ér  hafvet.' 
Bergluft  pfi  l.fOO  fots  bojd.  Fuligtandiga  apparater  i  tre  ktåg^er  fdrTarni- 
tch  katlfitfottklir.  ElekMcltet.  Hcléofittteii,  naturir^å  och  konstgjorda 
■edlkamentCs«  och  kolsjrehaltigt  kad.  Sal-  ocb  Inftbåd  i  f6r  åre^t  nytt, 
stort  solbadsgaHerl.  nieonatlaka  och  Inbtlatl«ii8k[if|»arater  fdr  behandling 
af  brdatsjukdpmar.  lijmnastik  och  massage.  Priserpa  orøråndrade,  bllliga 
enligt  taxor.  ^Inga  drickspeiinlngar.  God  tillgflng  pfi  rum  til!  olika  pris. 
IHfSrligt  progrtu  rdr  'firet,  Innehfiriande  prisuppgifter  och  andra  nddtga 
Dpplysningar,  erhfilles  gratis  ocb  portofritl  frfin  Mossebergs  kamrerare- 
kfDttr,  dit  besiållningar  af  rum  kunna  adresseras.  Hum  anskaD^s  filved 
och  behdfliga  upplysnlngar  meddelas  af  undertecKnad,  anstaltens  ftfrer- 
nkut,  adress  Gdieborv. 

dit  0.  TOHSTEflSSOll. 

■■■■*■'■  "■  ■  ■i»»^-  -I  ■■  ■  ■  —  -  ■— -—        ■^■■^■■-  m^        ^  ■  ■  M 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  2&  Øre  pr. 
Petitliaie«. . 


3S 


Hianco  Lunoi  RoftryKkerU    C.  A.  BeiUels  ForUf. 


Ilcbeihara.  f.  M.  April  ISn, 


Ugeskrift  for  Læger. 

S-'J«  Række  XXV.  Nr.  19. 


smBsmmKBssssea^ammBaBaaKmmmmBmtamm 


Redigeret  af  Dr.  T.  tfMt. 

fSBSssssssssssssssssssssssssssm^ssgaasass^^ 

Indhold:    T.  BiH«:  Rifk  tanfciiig«   mi   dci   fatniko  TanikjBalm  WjfÉiiiiiiiiii). 
Il  kir:  Mufliii«  æd  larifHfM.     I«f«i«i  bkekam.     Onnift  •?«  8jf- 
p,  MtfaM  tf  Ml«  i  tJilMkåTi.    MjailomlMr. 


N^le  Beii»rkiiiBger  •■!  dei  kroiiske  pareikynatose 

Nyrebetendebe. 

Af  Dr.  med.  T.  WM». 


Uer  gives  adBkillige  kroniske  Sygdomme,  om  hvis  Betydning 
for  Organismen  under  alle  de  forskjellige  Modifikationer, 
under  hvilke  de  kunne  optræde,  det  er  vanskeligt  at 
komme  til  Klarbed,  fordi  de  i  Begyndelsesstadierne  og  i  de 
lettere  Tilfælde  ikke  give  sig  tiikjende  ved  karakteristiske 
Symptomer,  der  kunne  henlede  Opmærksomheden  paa  den 
tilstedeværende  Affektion,  medens  det  væsentligst  er  de  fuldt 
udviklede  og  sværere  Tilfælde,  der  komme  til  Iagttagelse 
paa  Hospitalerne,  hvis  Materiale  jo  hovedsagelig  danner 
Grundlaget  for  den  fremkommende  kliniske  Kasuistik.  Til 
denne  Række  af  Sygdomsformér  hører  ogsaa  den  kroniske 
parenkymatøse  Nyrebetændelse.  I  Løbet  af  de  sidste  Aar 
har  jeg  i  min  Ronsultationspraxis  haA  til  Behandling  et  ikke 
ringe  Antal  af  lette  kroniske  Nyrebetændelser,  som  I  nogle 
Tilfælde  Ikke  havde  givet  Anledning  til  noget  som  helst 
sygeligt  Symptom,  medens  i  andre  Tilfælde  Patienterne  kun 
klagede  over  nogen  Mathed  samt  lette  Symptomer  paa  Anæmi, 
og  i  enkelte  endelig  havde  der  udviklet  sig  et  ringe  Anasarca 
paa  Dnderlemmerne.    Forløbet  var  i  alle  disse  Tilfælde,  saa 

3«lft  RKkke.  25dc  Hi. 
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vidt  je^;  havde  Lejlighed  lil  at  følge  det,  ubetinget  godartet; 
i  flere  lykkedes  det  hurtigt  ved  en  hensigtsmæssig  Behand- 
ling  at  bringe  Ålbuminurien  til  at  tabe  sig  for  ikk«  senere 
at  vende  tilbage,  saa  længe  iagttagelsen  varede,  i  andre 
derimod  opnaaedes  kun  at  gjøre  Ålbuminurien  intermitte- 
rende, saa  at  den  stadig  optraadte  paa  ny  efter  Diætfejl, 
Overanslrængelse  o.  s.  v.,  medens  der  endelig  ogsaa  var  Til- 
fælde, hvor  Ålbuminurien  ikke  paavirkedes  af  Behandlingen, 
uagtet  der  viste  sig  en  kjendelig  Bedring  i  alle  de  wrigc 
sygelige  Symptomer. 

Det  var  altsaa  en  Række  gjennemgaaende  lette  Tilfælde 
af  kronisk  Nyrebetændelse,  vi  her  havde  at  gjøre  med. 
Førend  vi  imidlertid  kunne  drage  nogen  SUitning  af  de  her 
indvundne  Erfaringer,  maa  det  først  afgjøres,  i  hvilket  Sta- 
dium Sygdommen  befandt  sig,  og  af  hvilken  speciel  Natur 
den  var  i  de  enkelte  Tilfælde.  Det  er  overhovedet  meget 
vanskeligt,  naar  man  faar  en  kronisk  Nyrebetændelse  under 
Iagttagelse,  at  udtale  nogen  Mening  om  dens  Alder,  men 
saa  meget  er  sikkert,  at  fordi  et  Tilfælde  er  let,  godartet 
og  kun  karakteriseret  ved  svage  Symptomer,  ligger  der  deri 
ikke  noget  Bevis  for,  at  det  befinder  sig  i  Begyndelsesstadiet. 
Dette  har  vel  allerede  længst  været  anerkjendt  for  den  kro- 
niske interstitielle  Nyrebetændelses  (den  genuine  Atrofis) 
Vedkommende,  idet  man  ofte  nok  har  iagttaget  Tilfælde, 
hvor  Degenerationen  havde  udviklet  sig  til  de  højeste  Grad#r 
uden  at  fremkalde  noget  væsentligt  fremtrædende  eller  i 
ethvert  Fald  for  Patienten  selv  i  væsentlig  Grad  generende 
Symptom,  før  Slutningskatastrofen  indtraadte.  Derimod  er 
der  kun  sjældnere  konstateret  Tilfælde  af  den  kroniske 
parenkymatøse  Nyrebetændelse  (anæmisk,  svullen  Nyre),  hvor 
Affektionen  holdt  sig  i  længere  Tid  uden  at  give  Anledning 
til  forskjelligartede,  mer  eller  mindre  faretruende  Symptomer. 
Der  er  for  mig  ingen  Tvivl  om,  at  i  ethvert  Fald  det  langt 
overvejende  Antal  af  de  Tilfælde,  som  Talen  her  er  om, 
maa  henregnes  til  de  kroniske  parenkymatøse  Nyrebetæn- 
delser. Ingen  af  dem,  selv  ikke  de  længstvarende,  var 
nemlig  ledsaget  hverken  af  Hypertrofi  af  HJærtet  eller  af 
Tolyuri,  og  i  de  fleste  af  dem  fandtes  ved  den  mikrosko- 
piske Undersøgelse  af  Urinen  en  i  Forhold  til  Æggehvide- 
mængden  temmelig  betydelig  Mængde  forskjelligartede  Urin- 
cylindre  og  prægløse  Celler.  Ogsaa  de  ætiologiske  Momenter 
vare  i  flere  Tilfælde  karakteristiske  i  saa  Henseende.  I  ét 
Tilfælde  opdagedes  saaledes  Sygdommen  ganske  tilfældigt 
hos  en  30-aarig,  iøvrigt  sund  Mand,  der  i  sin  tidlige  Barn- 
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dom  bavde  haft  Skarlagensfeber,  kompliceret  med  flere  Dages 
Aouri,  hvoruader  optraadte  Krampetilfælde;  uagtet  her  nier* 
mere  OplyBoinger  maogle,  ligger  det  nær  at  antage,  at  en 
akut  skarlatinøs  Nyrel)elændel8e  har  efterladt  en  kronisk 
pareakymatøs  Betændelse ,  som  Patienten  endnu  bærer  paa. 
£ndnu  mere  karakteristisk  er  et  andet  Tilfælde.  Patienten, 
en  47-aarig  Mand,  havde,  medens  han  i  sit  22de  Aar  gjorde 
Tjeneste  .som  Soldat,  brugt  Kubeber  og  Kopaiva  i  Massevis 
uden  Lægetilsyn  mod  en  haardnakket  Gonorré;  der  udviklede 
sig  derefter  hurtigt  betydelige  Uydroper,  navnlig  et  over  hele 
Legemet  udbredt  Anasarca,  og  ban  blev  indlagt  paa  Hospitalet, 
hvor  det  konstateredes,  at  Urinen  indeholdt  Æggehvide.  EJan 
laa  paa  Hospitalet  i  over  ^/a  Aar,  og  ved  Ddskrivningen  var 
der  endnu  Æggehvide  i  Urinen  og  Ødem  om  Anklerne,  dette 
sidste  holdt  sig  et  Par  Aars  Tid  konstant,  optraadte  derefter 
kun  af  og  til  og  tabte  sig  tifsidst  fuldstændigt.  Han  gjen« 
vandt  fuldstændig  sin  Helbred  og  har  senere  været  en  rask 
og  kraftig  Mand,  som  har  besørget  en  anstrængende  For- 
retning. Først  i  forrige  Aar  begyndte  han  at  spore  nogen 
Mathed ;  ved  Undersøgelsen  af  Urinen  fandtes  denne  at  inde- 
holde en  temmelig  betydelig  Mængde  Æggehvide  samt  tal- 
rige hyaline  og  mer  eller  mindre  kornede  Cylindre  og  en 
Del  prægløse  Celler;  iøvrigt  viste  den  objektive  Undersøgelse 
intet  Abnormt,  og  han  er  endnu  stadig  en  kraftigt  bygget 
Mand  med  et  sundt  og  robust  Ydre  og  besørger  uden  Besvær 
sine  anstrængende  Forretninger.  —  At  det  i  begge  disse 
Tilfælde  er  den  kroniske  pareokymatese  Nyrebetændelse, 
som  foreligger,  er  utvivlsomt,  om  ikke  af  anden  Grund  saa 
i  Betragtning  af  de  ætiologiske  Momenter,  og  selv  om  man 
ikke  tør  gaa  ud  fra,  at  Aibuminurien  har  været  stadig  til- 
stede gjennem  alle  de  paagjældende  Aar,  saa  har  den  dog 
uden  Tvivl  holdt  sig  mange  Aar  igjennem  (i  det  første  af 
Tilfældene  er  den  nu  iagttaget  c.  4  Aar),  og  dog  har  der  i 
ingen  af  Tilfældene  vist  sig  noget  fremtrædende  -  sygeligt 
Symptom,  som  kunde  tyde  paa,  at  Patienten  bar  paa  en 
alvorlig  organisk  Sygdom.  Jeg  har  endvidere  nu  paa  indtil 
5te  Aar  iagttaget  flere  Tilfælde  af  lignende  Art,  som  aaben- 
bart  datere  sig  fra  en  længere  tilbage  liggende  Periode,  og 
hvor  ligeledes  hverken  Almenbeflndendet  eller  Helbredstil- 
standen i  det  Hele  ere  paavirkede  i  nogen  fremtrædende 
Grad.  Det  fremgaar  altsaa  af  alle  disse  Kjendsgjerninger, 
at  den  kroniske  parenkymatøse  Nyrebetændelse  under  visse 
Forhold  kan  optræde  under  en  meget  godartet  Form  med 
ringe  Tendens  til  videre  Udvikling,  saa  at  den  kan  bestaa 
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mange  Aar  uden  at  true  hverken  Patientens  Belbred  eller 
Liv.  Åt  Prognosen  for  disse  Affektioner  ogsaa  for  saa  vidt 
er  god,  som  det  ikke  sjældent  lykkes  at  hæve  allé  de  syge- 
lige Symptomer,  skulle  vi  nedenfor  nærmere  dvæle  ved. 

Der  er  imidlertid  et  andet  Spørgsmaal,  som  Betragtningen 
af  disse  Tilfælde  giver  Anledning  til  at  tage  under  Over- 
vejelse, det  nemlig,  hvor  vidt  man  (i  Tilfælde  naturligvis, 
hvor  Nephritis  har  været  sikkert  konstateret,  og  der  ikke  fore- 
ligger Abnormiteter  udenfor  Nyrerne,  som  forandre  Blodtryks- 
forholdene  i  Nyrekarrene)  af  den  konstante  Tilstedeværelse 
af  Æggehvide  og  Cylindre  i  Urinen  er  berettiget  til  at  slutte 
til  Tilstedeværelsen  af  en  betændelsesagtig  Proces  eller  dog 
en  fremadskridende  Proces,  hvoraf  der  tiisidst  maa  fremvoxe 
væsentlige  Farer  for  Patientens  flelbred  og  Liv.  Fra  el 
teoretisk  Standpunkt  er  der  Intet  til  Hinder  for  at  tænke 
sig,  at  en  betændelsesagtig  Proces,  som  er  fuldstændig  af- 
løbet, efterlader  sig  saadanne  Forandringer  dels  i  Urinkana- 
iernes  og  Blodkarrenes  Vægge  og  dels  i  Blodtryksforholdene, 
at  Serumæggehviden  træder  over  i  Drinen,  og  Albuminurien 
derved  bliver  vedvarende.  Ligeledes  synes  det,  navnlig  ved 
Bar  te  1*8  Undersøgelser,  som  jeg  efter  mine  Erfaringer  kun 
kan  bekræfte,  konstateret,  at  Dannelsen  af  de  Urincylindre, 
hvorom  Talen  her  bliver,  ikke  er  betinget  af  nogen  degene- 
rativ Proces  i  Urinkanalernes  Epitheliuin,  at  deres  Dannelse 
tværtimod  kun  er  knyttet  til  Albuminurien,  idet  de  opstaa 
ved  en  Koagulation  af  de  i  Urinen  tilstedeværende  Ægge- 
hvidestoffer eller  disses  Derivater.  Som  bekjendt  kan  den 
kroniske  parenkymatøse  Nyrebetændelse  i  de  sværere  Til- 
fælde, naar  Patienten  overstaar  de  Symptomer,  som  ere  en 
Følge  af  Betændelsen,  og  denne  selv  er  afløbet,  give  Anled- 
ning til  Udviklingen  af  en  sekundær  Atrofi  og  Indskrumpning 
af  Organet,  idet  den  betiendelsesagtige  Hyperplasi  af  det 
interstitielle  Væv  giver  Plads  for  en  Retraktionsproces,  hvorved 
der  udøves  et  Tryk  paa  Blodkarrene  og  de  endnu  funktio- 
nerende Partier  af  Tubuli  og  Glomeruli.  Uagtet  nu  her 
Urinen  vedbliver  at  indeholde  baade  Æggehvide  og  Cylindre, 
kan  dog  hele  Sygdomsbilledet  forandre  sig  paa  en  karakteri- 
stisk Maade,  Diuresen  bliver  rigeligere,  Hydroperne  svinde. 
Ernæringen  bedres,  kort  sagt  saa  godt  som  alle  de  sygelige 
Symptomer  tabe  sig,  og  i^atienten  kan  igjen  vinde  frem  til 
relativ  Sundbed  og  Styrke.  Dog  iVembyder  ogsaa  denne 
Tilstand  væsentlige  Farer;  uanset  den  Fare,  som  den  sekun- 
dære Uypertrofi  af  Bjærtet  betinger,  kan  Atrofien  af  det 
secernerende  Parenkym  blive  saa  betydelig,  at  Exkretionen 


293 


hverken  i  kvantitativ  eller  i  kvalitativ  Henseende  bliver  til* 
strækkelig  for  Organismens  Krav,  Hydroperne  optræde  paa 
ny,  Ernæringen  svækkes,  og  Patienten  gaar  langsomt  til 
Grunde,  hvis  ikke  et  enkelt  Symptom  bliver  særligt  frem- 
trædende  og  faretruende,  eller  en  pludseligt  optrædende 
Uræmi  danner  Slutningskatastrofen.  Det  ligger  nu  nær  at 
formode,  at  i  de  lettere  Tilfælde,  hvor  hverken  Betændelsens 
Intensitet  eller  dens  Extensitet  har  været  betydelig  nok  til, 
at  en  saadan  regressiv  Proces  kan  medføre  skjæbnesvangre 
Konsekvenser,  at  der  baadé  Albuminurien  og  Ddskillélsen  af 
Urincylindre  kan  holde  sig,  uden  at  en  saadan  Tilstand  i 
og  for  sig  betinger  andre  Farer  end  dem,  der  ere  knyttede 
til  Dispositionen  til  nye  betændelsesagtige  Affektioner  i  det 
abnorme  Organ.  I  hvilken  Udstrækning  en  saadan  Oetragt- 
ningsmaade  vil  kunne  lade  sig  anvende  lige  over  for  de 
Tilfælde,  som  jeg  her  har  for  Øje,  maa  naturligvis  nærmere 
kombinerede  kliniske  og  anatomiske  Undersøgelser  afgjøre, 
men  skulde  den  vise  sig  berettiget,  vil  derved  Prognosen 
for  disse  Tilfælde  stille  sig  guustigere,  end  man  hidtil  i  Al- 
mindelighed har  været  tilbøjelig  til  at  haabe. 

Paa  den  anden  Side  er  der  ingen  Tvivl  om,  at  den 
krouiske  parenkymatose  Nyrebetændelse  ogsaa  kan  gaa  over 
i  Helbredelse,  idet  ikke  blot  alle  Symptomeroe  svinde,  men 
ogsaa  selve  de  sygelige  Forandringer  i  Nyrevævet  tabe  sig 
mer  eller  mindre  fuldstændigt.  De  nærmere  Enkeltheder  ved 
denne  Restitutionsproces  ere  endnu  ikke  tilstrækkeligt  op- 
klarede, men  der  synes  at  kunne  foregaa  en  Regene- 
ration gjennem  Nydannelse  af  Epitheliom  paa  de  Partier 
af  Urinkanalerne,  hvor  den  er  gaaet  til  Grunde,  medens 
samtidig  Infiltrationerne  i  den  intertubulære  Substans  op- 
suges gjennem  Lymfebanerne.  Jeg  bar  allerede  tidligere*) 
hatt  Lejlighed  til  at  meddele  saadanne  Tilfælde  af  fuldstændig 
Helbredelse  (i  det  mindste  for  en  Tid),  og  blandt  de  Til- 
fælde, som  Talen  her  er  om,  og  som  alle  hørte  til  den 
lettere  Form,  lykkedes  det  mig  ogsaa  i  flere  at  bringe  baade 
Albuminurien  og  Udskillelsen  af  Cylindre  til  at  tabe  sig 
fuldstændigt  for  ikke  senere  at  vende  tilbage,  saalænge  Iagt- 
tagelsen varede.  løvrigt  maa  man  vel  vogte  sig  for  fra  en 
kortvarig  Standsning  af  Albuminurien  at  slutte  til  en  varig 
Helbredelse  af  den  kroniske  Betændelse;  det  er  overhovedet 


*)  Om  BehandllogeD  af  den  kroniske  dlffose  Nyrebetændelse  med  sær-, 
ligt  Hensyn  til  Hydroperne  og  Albuminurien.     •  Ugeskrift  f.  Læger* 
3dje  Række  XIX.    Nr.  13,  14,  15,  16. 
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en  Regel  ved  disse  AflfektioDer,  at  ÆggehWdeudskillelsen 
ikke  foregaar  efter  nogen  jævn  Skala,  men  at  den  ofte  viser 
betydelige  og  pludseligt  indtrædende  Reroisslooer  og  Exacer- 
balioner,  og  medens  det  ved  den  genuine  Atrofi  er  et  hyp- 
pigt konstateret  Faktum ,  at  Urinen  kan  være  normal  i  en 
kortere  eller  længere  Tid  ad  Gangen,  uden  at  den  egenllige 
Sygdomsproces  er  afbrudt  i  sin  Udvikling,  ser  man  ogsaa 
ofte  nok  ved  den  kroniske  parenkymatøse  Betændelse,  at 
Albumlnurien  efter  at  være  standset  for  en  Tid  indtræder 
paa  ny,  uden  at  det  er  muligt  at  angive  Grunden  dertil. 
Som  fuldstændigt  og  varigt  helbredet  tør  man  først  betragte 
et  Tilfælde  af  denne  Affektion,  naar  Urinen  har  holdt  sig 
normat  under  en  længere  lagttagelsesperiode,  tig  efter  at 
Patienten  har  ophørt  at  bruge  de  Midler,  under  hvis  An- 
vendelse Helbredelsen  er  indtraadt,  og  saa  maa  man  endda 
have  den  udtalte  Disposition  lit  Recidiver  under  ugunstige 
Omstændigheder  for  Øje.  Som  cl  Exempel  paa,  hvorledes 
en  tilsyneladende  helbredet  Betændelse  af  denne  Art  efter 
længere  Tids  Forløb  kan  vende  tilbage  under  en  højst  skjæbne- 
s\ anger  Form,  skal  jeg  nærmere  meddele  nedenstaaende 
Tilfælde,  der  ogsaa  i  andre  Benseender  frembyder  Interesse. 

R.,  50  Aor  gammel,  Embedsmand,  ^ar  af  en  sund  Slffgl  og  nød  I 
sin  Ungdom  et  godt  Helbred.  Senere  led  han  I  mange  Aar  af  en  kronisk 
Mavekatarr,  mod  hvilken  der  forgjæves  anvendtes  en  stor  Mængde  Midler, 
blandt  Afidet  flere  Gange  Mælkediæt  Det  lykkedes  endelig  i  Foraaret 
1871  at  hæve  den  ved  længere  Tids  Brug  af  Mavedouehen  i  Forbindelse 
med  tvekulsurt  Natron  og  Diæt.  —  1  Forsommeren  1874  led  han  af 
bronklUske  Tilfælde  med  Hoste  og  nogen  Korlaandethed ;  ved  den  steto- 
skopiske Undersøgelse  hørtes  spredte  Rallelyd  men  ellers  intet  Abnormt. 
Leveren  var  noget  svullen.  Der  var  Ingen  Symptomer  fra  Urlnorganernes 
Side,  ingen  forøget  Trang  til  Vandladning.  Ingen  Ødemer.  Der  ordine- 
redes en  Karlsbaderkur  (I  Rosenborg  flave),'  men  under  Brugen  af  denne 
forværredes  Tilstanden,  navnlig  tiltog  Kortaapdetheden  stærkt,  der  ud- 
viklede sig  Ødemer  om  Anklerne,  og  ved  Undersøgelsen  af  Urinen  fandtes 
denne  stærkt  æggehvideholdlg.  Der  ordineredes  Piller  med  Jærn  og 
Tannin  samt  kraftig  Diæt.  Endnu  nogen  Tid  derefter  kunde  han  taale 
at  være  oppe  og  besørge  sine  Forretninger,  men  snart  aftoge  Kræfterne 
stærkt,  Ødemerne  voxede  stadig,  og  I  Midten  af  Oktober  maatte  ban 
søge  Sengen.  Jeg  blev  da  af  den  behandlende  Læge  Dr.  Fanøe  tilkaldt 
til  Konsultation. 

Patienten  var  da  meget  bleg  og  saa  stærkt  medtaget  ud.  Pulsen  var 
lille  og  hurtig  Der  var  et  betydeligt  Anasarca  paa  begge  Underlemmer, 
strækkende  sig  til  midt  paa  Laarene,  og  desuden  fandtes  hydropiske 
Ansamlinger  baade  i  Rughulen  og  I  Lungesækken  paa  begge  Sider. 
Leveren  var  lidt  forstørret,  men  iovrigt  viste  den  objektive  Undersøgelse 
Intet  Abnormt,  navnlig  kunde  der  intet  Sygeligt  opdages  ved  HJærtet. 
Urinen  var  da  fuldstændig  fri  for  Æggehvide,    men  ved  den  mi- 
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krotkoplske  Undenøgilse  fandtes  ret  talrige  kornede  Cylindre,  nogle 
smalle  andre  bredere.    Der  ordineredes 

Mslkediæt  og  eddikesort  Blyllte  I  Opløsning. 

Et  Par  Dage  efter  begyndte  der  at  udvikle  sig  uræmiske  Symptomer. 
Han  klagede  over  Hovedpine  og  stærk  Mathed,  der  Indfandt  sig  Døslgtied, 
af  og  til  afbrudt  af  krampagtige  Trækninger  I  Lemmerne  samt  Uro  med 
Vildelser.  Urinen  var  da  foldstændlg  normal,  indeholdt  hverken  Ægge- 
hvide eller  Cylindre.    Under  Anvendelse  af 

Moschi  ortentalls  Centigram  10 
Acldl  benzoicl  Centigram  50 
1  Pulver  hver  Sden  Time  I  Dagens  Leb 

tabte  disse  Tilfælde  sig  efter  3—4  Dage.    Han  fik  da 

Infus.  digitalis, 

hvorved  Dlnresen  foregedes  betydeligt,  og  Ødemerne  begyndte  at  tabe 
sig.     Da  Pulsen  begyndte  at  blive  temmelig  langsom,  fik  ban 

Mixt.  boraxatæ 

(Ph.  nos.  civ.  havn.), 

men  taalte  den  Ikke;  han  fik  Diarré,  og  der  indfandt  sig  paa  ny  uræmiske 
Symptomer,  der  dog  snart  tabte  sig  Igjen  ander  samme  Behandling  som 
første  Cang.  Under  fortsat  Brug  af  Mælkediæten  skred  Bedringen  nu 
rask  fremad,  Ødemerne  svandt  fuldstændigt,  han  fik  god  Appetit,  og  I 
i  Januar  1875  havde  han  fuldstændig  gjenvundet  sin  tidligere  Sundhed 
og  Arbejdskraft,  saa  at  han  atter  kunde  besergo  alle  sine  Forretninger. 
I  over  5  FJerdlDgaar  vedblev  han  at  holde  sig  fuldstændig  rask,  og 
Urinen  fandtes  i  hele  denne  Periode  baade  ved  den  kemiske  og  mikro* 
skopiske  Undersøgelse  fuldstændig  normal.  Henimod  Slutnlogeu  af  Maj 
1876  begyndte  han  imidlertid  at  føle  sig  mindre  vel,  som  det  syntes 
paa  Grund  af  Uforsigtighed  I  Retning  af  Diæten,  han  klagede  navnlig 
over  Mathed  og  Kortaandethed ;  ved  den  foretagne  Undersøgelse  af  Urinen 
fandtes  denne  atter  æggehvideboidig.  Efter  den  Tid  vendte  Sundheden 
trods  alle  anvendte  Midler  ikke  mere  tilbage,  Urinen  vedblev  at  være 
æggehvideboidig.  I  Midten  af  Februar  1877  følte  han  sig  mere  ilde  og 
maatte  søge  Sengen.  Der  var  et  let  Ødem  I  Ansigtet  men  ellers  ingen 
hydropiske  Ansamlinger.  Han  klagede  over  Hovedpine  og  Kvalme,  der 
udviklede  sig  stærk  Døsigbed,  af  og  til  afbrudt  af  Vildelser  »og  kramp- 
agtige Trækninger.  Diuresen  var  ikke  formindsket.  Den  18de  Februar 
om  Middagen  faldt  han  sammen  og  døde. 

I  en  AfhandliDg  om  •Græmi^D  med  særligt  Hensyn  til 
dens  Patogenese  og  Terapi**),  som  jeg  offentliggjord«  for 
nogle  Aar  siden,  underkastede  jeg,  tildels  i  Henhold  til 
Undersøgelser,  som  jeg  havde  haft  Lejlighed  til  at  anstille, 
de  forskjellige  Teorier,  der  ere  blevne  fremsatte  med  Hen* 
syn  til  trsmiens  Patogenese,  en  nærmere  Kritik.  For  Øje* 
blikket  drejer  Striden  sig  væsentligst  kun  om  to  Teorier, 
nemlig  den,  der  gjør  Dræmien  afhængig  af  en  Crinstoffor- 
giftning,  og  den  Traube'ske  Teori,  der  søger  Aarsagen  i 
Anæmi  og  Ødem  af  Bjærnen.     Jeg  sluttede  mig  i  del  Væ- 

*)  Ugeskr.  for  iæger  Sdje  Række  XVII  Nr.  8,  9,  10,  11. 


296 


sentlige  Dærraest  til  Traube*s  Teori ,  imoÉ  hvilken  jeg  dog 
gjorde  gjældende,  at  hverl&en  en  stærk  FortyodiDg  af  Blodets 
Serum  elier  en  forøget  Spænding  i  Aortasystemet  ere  nød- 
vendige Betingelser,  saaledes  som  Traube  meoer,  for  Ud- 
vilillngen  af  det  slijæbnesvangre  Hjærneødem.  Paa  den  ene 
Side  finder  man  det  nemlig  ved  Sektionen  af  Uræmikere, 
der  ere  døde  pludseligt  midt  i  en  blomstrende  Sundheds- 
tilstand eller  dog  under  Forhold,  hvor  der  ikke  kan  vært: 
Tale  om  nogen  væsentlig  abnorm  Forandring  af  Blodblan- 
dingen, og  paa  den  anden  Side  træffer  man  det  ogsaa,  hvor 
Hjærtet  ved  Fedtdegeneration  og  Klappefejl  har  været  for- 
hindret fra  at  udfolde  blot  en  normal  Kraftudvikling,  endsige 
en  sygeligt  forøget,  ligesom  jeg  ogsaa  gjennemgaaende  ved 
de  Tilfælde,  jeg  har  iagttaget,  har  fundet  Pulsen  lille  og 
svag,  medens  samtidig  den  svage  anden  Åortalone  og  Svæk- 
kelsen af  BJærtespidsens  Anslag  har  antydet  en  Svækkelse  af 
Rontraktionskraften  og  et  formindsket  Tryk  i  Aortasystemet. 
Jeg  henledede  Opmærksomheden  paa,  at  det  ved  den  kro- 
niske Nephritis  hyppigt  er  en  akut  Exacerbation  af  den 
kroniske  Betændelse,  som  giver  Anledning  til  Uræmiens 
Optræden  gjennem  Udviklingen  af  et  Bjærneødem,  der  netop 
paa  Grund  af  sin  hurtige  Udvikliug  bliver  i  særlig  Grad 
skjæbnesvangert.  Åf  ovenstaaende  Sygehistorie  fremgaar  det 
imidlertid,  at  Uræmien  tværtimod  ogsaa  kan  optræde  paa 
en  Tid,  da  der  indtræder  en  meget  betydelig  Bedring  i  den 
lokale,  kroniske  Proces,  hvorved  dog  maa  bemærkes,  at  de 
for  den  udvendige  Undersøgelse  tilgængelige  Bydroper  sam- 
tidig vare  i  kjendelig  Tiltagen  *).  Intoxikationsteorien  stemmer 
altfor  lidt  med  de  kliniske  Fakta  til  at  kunne  gjælde  i  ethvert 
Fald  som  almengyldig  Forklaringsmaade ,  idet  Uræmien,  ofte 
optræder,  medens  Urinstofudskillelsen  er  meget  rigelig,  og  i 
Reglen  under  Forhold,  hvor  man  kun  vanskeligt  kan  lænke 
sig  en  Ophobning  af  Urinstof  i  Blodet,  der  blot  nogenledes 
nærmer  sig  den,  som  ved  Forsøg  paa  Dyr  har  vist  sig  at 
være  nødvendig  til  Fremkaldelsen  af  den  kunstige  Uræmi, 
medens  det  endelig  ogsaa  ved  direkte  Undersøgelse  af 
Uræmikeres  Blod  er  paavist,  at  dette  kan  være  meget  fattigt 
paa  Urinstof.     Talende  i  saa  Menseende   ere  ogsaa  de  Til- 


*)  Naar  Barteis  i  ain  nyeste  Afhandling  om  d«n  kroniske  Nyrcbetændelse 
i  Zi'emssen's  Haandbog  9de  Bind  S.  124  fastholder  den  Hypotese,  at 
njærneødemets  Udvikling  muligvis  kunde  være  en  Følge  af  Kram- 
perne og  ikke  Aarsag  til  dem,  maa  dertil  bemærkes,  at  det  ogsaa 
findes  ved  SekUoner,  hvor  Uræmien  er  forløbet  under  Form  af  Koma 
uden  Spor  af  Kramper 


297 

følde,  hvor  en  laKgvarig  Anori  ikke  fremkalder  Uræmi,  uagtet 
her  Betingelseroe  for  en  Overfyldnlng  af  Blodet  med  det 
deletære  Stof  maa  være  særligt  gunstige.  Jeg  meddelte  paa 
det  nævnte  Sted  et  Tilfælde,  bvorAourlen  varede  132  Timer 
uden  at  ledsages  af  Uræmi.  Endnu  mere  karakteristisk  er 
det  nedenfor  meddelte  Tilfælde  ikke  blot  paa  Grund  af 
Anuriens  overordentlig  lange  Varighed  (168  Timer),  der  er 
større,  end  jeg  noget  Sled  har  fundet  angivet  i  Litte- 
raturen, men  ogsaa  paa  Grund  af  Patientens  forholdsvis 
crode  Alroenbefindende  og  Appetit,  der  utvivlsomt  har  be- 
tinget en  langt  rigeligere  Urinstofproduktion  i  Organismen, 
end  almindeligt  er  under  slige  Tilfælde. 

A.,  Forretningsmand,  62  Aar.  Patienten  har  alUd  nydt  et  godt 
Helbred,  Indtil  ban  I  Jan!  1873  fik  et  Anfald  af  Smerter  I  Lændeegnen, 
der  tabte  sig  efter  Anfendelsen  af  ndYortes  deriverende  Midler.  Umid- 
delbart derefter  optraadte  der  imidlertid  Ødem  om  Anklerne  paa  begge 
Fødder.  Urinen  biev  da  undersøgt  og  fandtes  stærkt  æggehvideholdig. 
Under  Brugen  af  Mælkediæt,  varme  Bade  og  nrindri vende  Midler  aftoge 
Ødemerne  betydeligt  uden  dog  at  svinde  fuldstændigt.  Senere  bar  der 
saa  godt  som  uafbrudt  holdt  sig  et  let  Ødem  om  Anklerne  og  paa 
Skinnebenene,  af  og  til  ^  navnlig  Foiaar  og  Efteraar  —  har  Ødemet 
tiltaget  1  Mægtighed  og  bredt  sig  ud  over  den  største  Del  af  Legemet, 
og  der  bar  da  ogsaa  udviklet  sig  Ansamling  i  Bughulen.  Disse  Anfald, 
af  hvilke  det  sidste  Indtraf  i  Eftersommeren  1875,  have  tabt  sig  under 
Anvendelsen  af  Uluretika,  DrasUka  og  varme  Bade.  Siden  det  sidste  An- 
fald har  han  befundet  sig  særdeles  vel  og  har  I  den  sidste  Tid  endog 
været  helt  fri  for  Ødemer  om  Anklerne.  Under  hele  Sygdommens  For- 
løb har  han  brugt  en  kraftig,  æggehviderig  Diæt,  omtrent  hver  Uge  har 
ban  taget  et  russisk  Bad,  og  længere  Tid  Igjennem  har  han  brugt  Piller 
med  Kinin  og  Tannin. 

I  Oktober  1876  flyttede  han  ind  i  et  nyt,  dog  tilsyneladende  Ikke 
meget  fugtigt  Hus.  Omtrent  den  20de  November  s.  A*  begyndte  Urinen 
at  blive  noget  mørk  og  grumset  og  at  udskilles  i  ringere  Mængde.  Den 
25de  November  standsede  Urinafsondringen  fuldstændigt. 
De  paafølgende  Dage  befandt  ban  sig  imidlertid  fuldstændig  vel,  kun  en 
enkelt  Dag  havde  han  et  kortvarigt  Anfald  af  Koliksmerter;  iøvrigt  kla- 
gede han  ikke  over  noget  som  helst  sygeligt' Symptom,  han  spiste  godt, 
SOT  godt  og  følte  sig  I  alle  Henseender  rask.  Puls  og  Temperatur  vare 
normale.  Der  anvendtes  Miit  boraiat.  (Ph.  nos.  dv.  havn.),  Vildunger- 
vand,  Mælkediæt  og  varme  Bade.  Urinsuppressionen  holdt  sig  imidlertid 
haardnakket  trods  alle  Midler;  dén  29de  blev  der  forsøgt  Katetrlsatlon, 
men  Blæren  fandtes  tom,  og  det  udiagne  Kateter  indeholdt  kun  et  Par 
Draaber  mørk,  blodig  Vædske. 

Den  tste  December  blev  Jeg  af  den  behandlende  Læge  (Dr.  Mundt) 
tilkaldt  til  Konsultation.  Patienten  befandt  sig  ogsaa  da  fuldstændigt  vel. 
Huden  var  let  svedende  men  uden  særlig  Lugt.  Ingen  Smerter  eller 
ømhed  for  Tryk  i  Lændeegnen.  Ingen  Hydroper  nogetsteds  Pulsen  noget 
hurtig  (92)  og  lille,  men  ellers  ingen  Symptomer  paa  Feber.  Den  objek- 
tive Undersøgelse  viste  løvrigt  intet  Abnormt,  Den  tidligere  Behandling 
fortsattes,  kun  fik  han  1  Stedet  for  Boraxmlxturen 

In  fus.  digitalis 

1  Spiseskef.  hver  2den  Time. 
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Allerede  den  felgende  Dag ,  den  2den  DeccmlJbr,.  Tar  PaUen  blevet 
langBommere  (72)  fald  og  kraftlg^,  og  samme  Dags  Aften  begyndte 
Urinafsondringen  igjen  at  komme  i  Gang.  I  Begyndelsen  vare 
Udtømmelserne  kun  sjældnere  og  mindre  rigelige,  men  efterhaanden 
bleve  de  rigeligere  og  rigeligere  og  tillige  hyppigere  indtrædende,  saa  at 
der  I  det  Hele  1  Løbet  af  12  Timer  kvitteredes  5—6000  Koblketm.  De 
først  udtømte  Portioner  vare  meget  stærkt  blodholdige,  men  efterhaanden 
aftof?  Blodtilblandlngen,  saa  at  den  om  Morgenen  udskilte  Urin  var  lys 
og  klar,  dens  Vægtfylde  var  1015,  den. indeholdt  en  meget  rigelig  Mængde 
Æggehvide,  og  under  Mikroskopet  fandtes  foruden  talrige  røde  og  hvide 
Blodlegemer  tillige  en  stor  Mængde  Urincylindre»  baade  bredere  og  smal- 
lere ,  baade  hyaline  og  kornede  samt  enkelte  stærkere  lysbrydende,  og  1 
de  fleste  af  dem  fandtes  in'desluttede  røde  Blodlegemer,  der  dannede 
Hovedbestanddelen  af  adskillige  cylindriske  Dannelser. 

Efter  kort  Tids  Forløb  fik  han  Tilladelse  til  at  staa  op,  han  var  vel 
blevet  lidt  blegere  og  magrere  end  før  Anfaldet,  men  befandt  sig  iøvrigt 
helt  vel.  Urinens  Sammensætning  holdt  sig  uforandret.  Den  38de  De- 
cember indtraadte  der  igJen  An  ur  i,  som  varede  i  4  Dage.  til  den 
31  te  December,  og  endte  paa  lignende  Maade  som  første  Gang.  Medens 
han  endnu  holdt  Sengen  som  Pølge  af  dette  Anfald,  fik  ban  den  2den 
og  3dje  Januar  1877  gjentagne  Anfald  af  Koliksmerter,  og  Urinafsoudrlngen 
blev  noget  sparsommere,  løvrigt  befandt  han  sig  omtrent  som  tidligere, 
indtil  der  den  4deJanuar  pludseligt  optraadte  uræmiske  Symptomer. 
Han  faldt  hen  i  en  komatøs  Tilstand,  der  I  Begyndelsen  var  afbrudt 
af  lette  krampagtige  Trækninger,  og  under  hvilke  Aandedrættet  var  snor- 
kende, stertorøst.  Anfaldet  varede  dog  kun  et  Par  Timer,  han  var  lidt 
fortumlet  i  Hovedet  derefter,  men  rettede  sig  dog  hurtigt  igjen,  og  Til- 
standen var  snart  igjen  den  tidligere.  —  Senere  har  han  stadig  kunnet 
varetage  sine  Forretninger.  Ligesom  tidligere  holder  der  sig  næsten 
stadig  lidt  Ødem  om  Anklerne ,  og  Urinen  er  meget  æggehvideholdig  og 
indeholder  en  Mængde  Cylindre,  men  Almenbeflndendet  er  upaaklageligt 

Ejendommeligt  for  dette  Tilfælde  var  det  altsaa,  at 
medens  Patienten,  tilmed  under  de  ovenfor  betegnede  sjæl- 
dent foreliggende  Betinjzelser,  overstod  to  meget  langvarige 
Anfald  af  komplet  Anuri  (det  ene  paa  168  Timer  og  det 
andet  paa  over  90),  uden  at  der  udviklede  sig  uræmiske 
Symptomer,  saa  optraadte  disse  senere  paa  en  Tid,  da  Urin- 
mængden  var  om  end  lidt  formindsket  saa  dog  ikke  betyde- 
ligt under  den  normale  Grænse.  Lanset  de  andre  Deduk- 
tioner, som  kunne  drages  af  et  saadant  Tilfælde,  fremgaar 
det  som  utvivlsomt,  at  Hovedakcenten  med  Hensyn  til  det 
uræmiske  Anfalds  Patogenese  her  ikke  kan  søges  i  en  Over- 
fyldning af  Blodet  med  Produkterne  af  Stofskiftets  regressive 
Metamorfoser.  Med  Hensyn  til  den  instituerede  Behandling 
skal  jeg  kun  fremhæve,  at  under  begge  Anfaldene  af  Uræmi 
viste  Digitalis  sig  særdeles  virksomt  ved  at  forøge  Blod- 
trykket og  derigjennem  bidrage  til  at  aabne  Passagen  gjen- 
nem  Urinkanalerne,  der  vare  tilstoppede  af  Produkterne  af 
det  akute  Shok  i  den  kroniske  Betændelse. 
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Efter  Hober  (Deutsch.  Arch.  f.  kl.  Med.    Bd.  21,  H.  2—3). 


AfrivniDg  af  en  Del  af  MaveslimhindeD  ved  lodbriDgelsen  af 
Mavesonden  i  eller  uden  Forbindelse  med  Pumpen  er  hidtil 
kun  iagttaget  i  ganske  faa  Tilfælde.  Forf.  har  i  Litteraturen 
ftandet  4  saadanne  meddelte.  Følgerne  af  Læsionen  vare  i 
dem  afle  højst  ubetydelige,  i  det  ene  besvimede  Patienten 
og  vægrede  sig  senere  ved  at  fortsætte  Behandlingen.  Forf. 
har  selv  iagttaget  følgende  Tilfælde  af  deune  Art: 

T.  D.,  40  Aar  gi,  Kjøbmaod»  havde  1  4  Aar  lidt  af  Smerter  i  Mave- 
egoeo,  af  og  UJ  Opkastning  af  eo  brunUg  Yædske  i  rigelig  Mængde, 
undertiden  kom  der  ogsaa  større  Klumper  af  størknet  Blod  op.  Der 
koode  ikke  føles  nogen  Stalst  i  Epigastrinm,  og  i  det  Opkastede  fandtes 
ingen  Sareioa  ventricoll.  UnderlWet  Tar  temmelig  opdrevet,  den  tym- 
panlUske  Mavetoue  kunde  ikke  nøje  afgrsnses.  Patienten  led  af  For- 
stoppelse, han  magrede  af,  og  tilsidst  nødte  Smerterne  og  Svækkelsen 
ham  til  at  boMe  Sengen.  Der  diagnosticeredes  en  Forsnætring  af  Py- 
lorus  med  senere  Udyidning  af  Maven  som  Følge  af  et  Indtrukket  Ar 
efter  et  Ulens  ehron.  Kræft  kunde  i  Betragtning  af  Sygdommens  lange 
Varighed  ikke  antages  at  foreligge. 

Den  23de  November  1876  blev  Havepumpen  anvendt  for  anden  Gang, 
efter  at  Patienten  Iforvejen  havde  drukket  et  Glas  Vand.  Der  paafuigle 
strax  Opkastning  af  en  galdefarvet  Masse.  Da  Forf.  atter  havde  ført 
Sonden  Ind  og  begyndt  at  pampe  ud,  følte  han  en  Hindring  ven  at  trække 
Stemplet  tilbage,  der  kom  igien  Opkastning,  hvorved  Patienten  opbragte 
et  Legeme,  som  meget  lignede  et  Stykke  af  en  Bændelorm.  Det  var 
3Ctm.  langt,  0,75  Ctm.  bredt  og  omtrent  0,09  Gtm.  tykt;  paa  Epitelfladen 
fandtes  smaa  Blodpunkter,  Muskelsiden  var  glat  og  bleg.  Under  Mikro- 
skopet aaas  tydeligt  de  runde  Kjertelaabnlnger. 

Patienten  følte  Ikke  Spor  af  Smerte  derefter,  ligesom  der  heller  ikke 
senere  viste  sig  nogen  som  helst  Følge  deraf.  Indtil  den  4de  December 
anvendtes  ikke  Mavepumpen,  men  fra  den  Tid  af  i  Begyndelsen  hver 
anden  eller  hver  tredje  Dag  senere  endog  hver  Dag.  Undrr  denne 
Behandling  rettede  han  sig  hnrtigt,  Appetitten  tog  til,  og  Kræfterne 
bedrede  sig. 

Udskylningerne  foretoges  først  med  rent  lunkent  Vand,  senere  med 
Vand  paa  10^  med  Tilsætning  af  tvekulsurt  Natron  for  at  virke  irrite- 
rende ind  paa  Moskelhlnden  og  derved  modvirke  Udviklingen  af  den 
Degeneration,  hvortil  denne  Sygdom  disponerer.  Patienten  fik  desuden 
Leube's  Kjødpræparat ,  som  ban  taalte  godt,  men  hvis  Smag  snart  blev 
ham  stærkt  imod.  Der  indsprøjtedes  hver  Dag  1  —  1  Vi  Pot  01  i  Ende- 
tarmen med  synlig  Nytte.  Tilsidst  hævedes  Mavesygdommen  fuld- 
stændigt, men  desværre  bavde  Patienten  vænnet  sig  til  Morflnfnd sprøjt- 
ninger, og  der  havde  udviklet  sig  Symptomer  paa  kronisk  Morfinisme. 
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Lngenes  EakekAsse 

afholdt  den  30te  Marts  den  ordinære  Generalforsamling,  der 
dirigeredes  af  Overlæge  StGtzer. 

Dr.  med.  Wiinstedt  oplæste  paa  Bestyrelsens  Vegne 
nedenstaaende  reviderede  Regnskab,  der  godkjendtes  og 
hvorfor  der  gaves  Decharge. 

Dernæst  valgtes  ved  skriftlig  AfstemntngOverlægeStQtz  er 
til  Medlem  af  Bestyrelsen  i  Stedet  for  Dr.  med.  Borch,  der 
efter  Tour  fratraadte. 

Derefter  meddelte  Udvalget  af  19de  December  1877  ved 
Dr.  med.  Wiinstedt,  at  det  var  kommet  overens  med  Be- 
styrelsen af  den  alt  dannede  Understøttelseskasse  for  træn- 
gende Lægeenker  om  de  væsentligste  Punkter,  der  roaatte 
forandres  i  Lovene,  hvilke  flndes  angivne  i  Ugeskriftet  for 
23de  Marts  1878,  og  at  en]  Sammensmeltning  paa  dette 
Grundlag  formentlig  vilde  kunne  finde  Sted  og  træde  i  Kraft 
ved  det  Bestyrelsesvalg,  der  i  Følge  Understøttelsesforeningens 
Love  vil  flnde  Sted  f  Løbet  af  Sommeren. 

Forsamlingen  bifaldt  Sammensmeltningen,  hvorimod  For- 
slaget om  Forandring  af  Lovenes  g  5  til  Fordel  for  Under- 
støttelsesforeningen blev  forkastet. 

I  [lenhold  til  det  paa  den  extraordinære  Generalfor- 
samling Vedtagne  sattes  nu  under  Forhandling  et  Forslag  af 
Udvalget  af  14de  Marts  1877  sammen  med  et  af  Dr.  Ulrik 
indsendt  Forslag,  og  efter  at  forskjeilige  Udtalelser  vare 
faldne,  væsentlig  til  Gunst  for  det  sidste,  kom  Udvalgets 
Mindretals  (Dr.  Pouls en's)  Forslag  til  Afstemning  og  blev 
forkastel.  Flertallet  i  Udvalget  sluttede  sig  til  Dr.  Ulrik's 
Forslag  i  den  Form,  hvori  dette  staar  refereret  i  Ugeskriftet, 
og  det  vedtoges  med  overvejende  Majoritet. 

Ligeledes  vedtoges  Dr.  med.  Wiinstedt*s  sammesteds 
anførte  Ændringer  af  Lovenes  3dje,  6te  og  9de  g. 


EakekiiseBt 


Indtægt. 

KassebeholdDing  og  RcDter 7536,si  Kr. 

KonUogenter 5185,00  — 

Fru  BerliDgs  Gave 2000,oo  — 

For  LegatadminlstraUon 30,oo  — 

-I-  14651,81  Kr. 
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Udgift, 

Udbetalte  Pensioner 6813.80  Kr. 

lodUøbte  ObligaUoner 3706,79  — 

AdminietraUon 42t,n  — 

-^  14542,01  Kr. 

Kassebeholdningen  bliver  alUaa  109,so.  Aaret  1876  sluttede  med 
221  Medlemmer;  I  Løbet  af  1877  ere  18  Medlemmer  Indtraadte,  men 
7  ere  døde  og  2  ere  ndtraadte.  Af  Enkerne  ere  ingen  døde,  og  da  de  7 
afdøde  Medlemmer  alle  haye  efterladt  sig  pensionsberettigede  Enker,  er 
disses  Antal  aitsaa  91. 

Bitfget  Ibr  1878. 

Prioriteter  87700  å  5  pGt giver  en  Rente  »  4385  Kr. 

—        60000  å  4}  pCt —  —        — i  2700  — 

Kgl.  Obllg.    7500  å  4  pCt —  —        ->    300  — 

For  Legatadministration  og  andre  Indtsgter 45  — 

7430  Kr. 
I  Følge  Lovenes  fragaar  først  til  Administrationen 330  — 

Bliver  til  Rest 7100  Kr. 

der  fordeles  saaledes: 

2  Enker  erholde  hyer  90,so  Kr. « 181,80  Kr. 

66      —    erholde  hver  86,oo  Kr 5676,oo  «- 

6      ^    erholde  hver  60,oo  Kr 360,oo  — 

.10      —    erholde  hver  40,00  Kr. 400,oo  — 

3  desuden  af  Linds  og  Koleralegatet 196,oo  — 

6813,80  Kr. 

som  fradrages  ovenstaaende  7100  glyer  til  Rest  286,90,  der  i  Følge  Lovene 
blive  at  fordele  imellem  de  7  i  Aarets  Løb  tilkomne  Enker,  hvoraf  hver 
aitsaa  faar  40  Kr.,  men  denne  Sum  vil  for  disse  7  nye  Enker  ligesom 
for  de  10  ældre,  der  kun  have  40  Kr.  blive  forøget  med  henved  20  Kr., 
i  Følge  den  paa  den  nu  afholdte  Generalforsamling  tagne  Beslutning,  at 
anyende  til  de  laveste  Pensioners  Forbedring  den  Sum  hvormed  Kon- 
tingenterne overstige  20  Kr.  for  hver  Portion. 

Wiiklers  Legat 

Kassebeholdning • 0,5i  Kr. 

Prforiteter  16000  å  4«/«  pCt 720.oo  ^ 

—  4260  å  6  pCt 212,60  — 

Indtægt  933,01  Kr. 

10  Pensioner  å  90  Kr i 900,oo  Kr. 

Administration 20,00  — 

Legaters  Gravsted 8,oo  — 

Udgift  928,00  Kr. 

logen  Afgang  eller  Tilgang  af  Enker.   Exspektantinder  som  iQor  10 
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Rente  af  4000  Kr.  Jærnbaneaktler 160.00  Kr. 

Udbytte  af  den  å  2  pGt 80,oo  — 

5  pCt.  af  50  Kroner 2,M  — 

1  Kassen  var 0.25  — 

Indtægt  242,75  Kr. 

2  Pensioner  å  118  Kn 236,00  Kr. 

Administration  on  Porto 4,5S  •-— 

Udgift  240,52  Kr. 
Friis's  Legat. 

Prioritet  4000  å  &  pCt 200,00  Kr. 

Kassebeholdning 10,02  — 

Indtægt  210,02  Kr. 

2  Eoicer  hver  100  Kr 200,oo  Kr. 

Administration  og  Porto 4,0s  — 

Udgift  204,82  Kr. 

A.  F.  ToAs  Legit 

Kassebeholdning 1,08  Kr. 

4  pCt.  af  7500  Obligat, 300,00  — 

Indtægt  301,08  Kr. 

2  Enker  hver  100  Kr 200,oo  Kr. 

1  Enke  95  Kr 95.00  — 

Avertissement 4,20  — 

Porto 0,82  — 

Udgift  299,52  Kr. 

0.  Bmgii  Legat. 

5pGt.  af  3000  Kr.  es  150  Kr.,  som  efter  Fradrag  af  40  Kr.  GJæld  til 
Kassen  og  2,8s  Kr.  for  Administration  og  Porto  ere  udbetalte  til  den  Enke, 
der  har  haft  Legatet  fra  dets  Oprettelse. 


Kassererforretniogerne  besørges  som  hidtil  af  Dr.  Oer- 
ber;  Gasvej  11.  Han  modtager  Meddelelser,  udleverer  paa 
Forlangende  Lovene  og  modtager  ligeledes  de  Fordringer 
paa  Lægehonorarer,  som  Kolleger  maatte  »kjænke  Enke- 
kassens trængende  Enker. 

Wiinstedt.  Krleger,  StQtzer. 
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Orenlgt  tf  er  SygifnMi  IhéååOi  tg  Ftdikr  I  IjtWahåfi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 

Fra  KJøbenhaTDS  prakt.  Læger  er  i  Ugen  tU  den  9de  April  anmeldt 
749S7gdum8tllfælde,  hforiblaodt  621  af  Farsoter,  nemlif;: 

Kopper  O,  Skaalkopper  21,  Mæsilngor  2,  Skarlagensfeber  2,  ondartri 
Hals  syge  18,  Strubehoste  3»  Kighoste  2,  Faaresyge  8,  gastr.  Feber  25, 
tyf.  Peber  9,  exantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  3,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  91,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  7,  Brystkatarr  235,  Grippe  i , 
Longebetændelse  33,  Halabetæodelse  1 1 1 ,  aknt  Ledderevraatlsme  15.  arnJre 
Farsoter  20  (Øjebetændelse  2.  Stomatitls  6,  Zona  2,  Nældefeber  3,  Skjør* 
bug  1,  Erytem  4  og  Furunkler  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  78,  vene- 
risk Saar  13,  erhverfet  Syfilis  12,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  II,  Dranker- 
galskab 9,  Urændevinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Laxegade,  Skindergade  og  Told- 
bodvej. 

Af  de  anmeldte  Blodgangstiifælde  er  1  forekommet!  Almindelig  Hospital, 
1  i  Byen  Indenfor  Voldene  og  1  paa  Krlsttansbavn. 

Dødsfaldenes  Antal  er  99.  Dedsaalrsagerne  ere:  Farsoter  11 
(Strubehoste  2,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  3,  Ansigts-  og 
anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  1,  akut  Ledderevmatisme  2,  andre 
Farsoter  1);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Syg- 
domme 23  (LungesTlndsot  13);  Dannelsesfeji  6;  lokale  Organ- 
sygdomme 48;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  9  (Tæring  hos  Smaabørn  2). 

Levendefødte  ere  116  (55  Drenge,  61  Piger);  Dødfødte  8. 

Normal  Varme  med  nordvestlige  til  nordøstlige  Vinde;  enkelte  Sne- 
byger. 

I  St  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  23de  Harts  anmeldt  132  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  66  af  eiant.  Tyfus. 

Fra  14  Byer  udenfor  Indien  ere  til  23de  Marts  anmeldte  99  Dødsfald 
af  exant.  Tyfus. 


V 


Bekjendtgjørelser. 


Laieniu  Eikekatit.  D'Hrr.  Læger  opfordres  til  at  iod- 
træde  som  iMedlemmer.  Man  henvender  sig  til  Gerber, 
Gasvej  11,  KJøbeohavn.     V. 


Ot  imukt  Lagen  Syiakaue.  Oplysninger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Reservelæge,  Dr.  med.  Bolm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 
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Da  det  jævnlig  hænder,  at  Lægerne  i  deres  skematiske 
Sygelister  anføre  Tilfælde  af  Barselfeber  uden  nærmere  at 
angive,  af  hvilken  Beskaffenhed  disse  have  været,  floder  jeg 
mig  foranlediget  til  at  anmode  d*Hrr.  Læger  i  det  mig  nnder« 
lagte  Fysikat  om  at  bemærke  i  Skemaets  Åomærkningsrubrik 
om  det  har  været  udtalt  Barselfeber  eller  ej,  samt  af  hvilken 
Jordemoder  den  paagjældende  Barselkone  er  bleven  betjent, 
da  meget  Skriveri  derved  vilde  undgaas. 

Det  er  forøvrigt  en  Selvfølge,  at  den  øjeblikkelige  An- 
meldelse om  ethvert  Tilfælde  af  udtalt  Barselfeber  (Sundheds- 
kollegiets  Cirkulære  af  81te  Marts  1S78)  ikke  derved  kan 
bortfalde. 

Holbæk  den  28de  Marts  1878. 

Tølfcriui 

Landsfyslkas. 

Jeg  tillader  mig  herved  at  give  mine  ærede  Berrer 
Kolleger  Efterretning  om,  at  Jeg  i  Åar  atter  praktiserer  i 
Karlsbad  fra  Begyndelsen  af  April. 

Dr.  Tilh.  laschka, 

Rarlsbad. 

Mentone, 

(Alpes  MffltliiM), 

PENSION  DU  NORD, 
dan8k  Pensionat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  ( Laagebelæidelse ;  IrtiUtb,  iatan^ 
Aslhmli  for  Irystoygøi  Ug(-  og  Hervesvage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid* 
ligere  Apøleker  i«  Schjødte,  Adelgade  115,  1ste  Sal,  Kjø- 
benhavn.    Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende  til  Fabrikspriser. 

E.  KUtendorff, 
Østergade  Nr.  9. 


Bianc«  Lnnot  Bortrrkkeri.    C.  A.  Rellielf  Førltf. 


q«b«d»n.  i.  n.  April  tsn. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3<)J«  Rekke  XXV.  Nr.  20. 


oasssammBBmmmiBBmssamBBaBaBam 

Redigeret  af  Dr.  V.  kMe. 

BSEi^HBBMBBIMHBBBBa 


Indhold:  Iji  lifv.  lai  Obarit:  Firgidiiig  mU  UMtjn,  HaiiBaiii  EarbtlfTn- 
Muiéiiif  flå  laanit  IkjilTtilir.  LCtki:  friinå«  BigilaTfr  til  MipiMi  af 
VanaMiiM.  Kigai  f  itlich:  laitfcr  iMd  Sønliihad  hai  kriiédifa  Siiåi- 
ijga.  kéiktmm  Bnf.  IlanfMaM  fenbjnal  Tid  Aajhilrit.  Eandmfirii- 
iHMåfm.  Skrinbi  fra  båmnpådmåKkL  (tii  IjilakaTU  lacUnt).  Skrircln 
fn  Jiiljtaiiklmil  ((il  kwtmmim  itv  T^  AM).  BåwTuln.  Mifall. 
liUilii.      Onniit  tf«  SjiåMW,  DiéUd  if  PiM«  i  Ijitebfi.     Bclv«A- 


Nye  Bøger. 

Om  den  simple  Chankers  Natur  og  Forhold  til 
Syphllis.  AfhaDdling  for  Doktorgraden  i  Medicinen  af 
Axel  PaaUen.  Kjøbenhavn  1878.  212  Sider.  P.  Haa- 
bergs  de  Eo.'a  Boghandel. 

Porf.  har,  idet  han  har  forsøgt  at  løse  den  i  Titiea 
ntt?nte  Opgave,  valgt  et  Æmne,  som  frembyder  store  Van« 
skeligheder  y  og  har  han  end  ikke  paa  alle  Paokter  fuldt 
naaet  sit  Maal,  har  han  dog  gjennemstuderet  og  sammen- 
stillet et  Materiale,  som  man  ellers  maa  søge  spredt  paa 
mange  Steder,  og  idet  han  har  gjort  dette  med  Flid  og 
særdeles  Interesse  for  sin  Gjenstand,  hvorom  Afhandlingen 
paa  mange  Steder  vidner,  har  han  ogsaa  lagt  en  Fylde  af 
Kundskab  for  Dagen,  som  bevirker,  at  man  har  et  ret  til- 
fredsstillende Ddbytte  ved  at  løse  hans  Afhandling. 

Den  allerstørste  Del  af  Arbejdet  er  optaget  af  en  litterær- 
historisk-kritisk  Fremstilling  af  de  tidligere  Tiders  Opfattelse 
af  Syfllis  og  hele  det  herhen  hørende  KoDtagiespørgsmaal; 
at  rede  de  forskjellige  stridende  Anskuelser  ud  fra  hinanden 
har  ingenlunde  været  noget  let  Arbejde  og,  idet  vi  erkjende, 
at  den  givne  Oversigt  i  det  Hele  er  temmelig  fuldstændig  og 
klar,  lægge  vi  ogsaa  mere  Vægt  herpaa  end  paa  de  Mangler, 

3d|e  Rakki.  254e  B4. 
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som  det  i  denne  Afhandling,  som  i  de  allerfleste  andre,  ikke 
er  nogen  vanskelig  Sag  for  Eritiken  at  paavise.  Vi  kunne 
saaledes  ikke  nægte,  at  dette  historiske  Afsnit  sop  Helhed 
indtager  en  i  Forhold  til  den  originale  Del  af  Arbejdet  tem- 
melig oforboldsroæssig  Plads;  af  dets  enkelte  Dele  er  der- 
imod Oldtidens  Anskuelser  og  de  Kjendsgjerninger,  der  kunne 
fremdrages  fra  denne  Periode,  temmelig  kort  behandlede, 
hvorimod  de  senere  Perioder,  der  af  et  ikke  ringe  Antal 
andre  Forfattere  er  behandlet  paakryds  og  tværs,  er  langt 
udførligere  gjengivet  ogsaa  i  denne  Afhandling.  Med  Hensyn 
til  det  benyttede  Materiale  savner  man  jævnlig  en  umiddel- 
bar Henvendelse  til  Kilderne «  hvorimod  Forf.  oftere  lader 
sig  nøje  med  Fremstillinger  og  Sammenstillinger  paa  anden 
Haand;  denne  Mangel  er  navnlig  følelig  nogle  Steder,  hvor 
der  omhandles  forskjellige  Forfatteres  Forsøg,  som  jo  dog 
helst  maatte  være  gjennemgaaede  med  en  meget  skarp 
Kritik,  inden  man  benytter  de  Slutninger,  som.  de  have  villet 
drage  deraf. 

Naar  vi  i  Indledningen  til  denne  Anmeldelse  ytrede,  at 
Forf.  ikke  paa  alle  Punkter  fuldt  havde  naaet  sit  Maal,  da 
sigtedes  især  paa  de  sidste  Afsnit  af  Arbejdet.  Forf.  frem- 
hæver her  flere  Steder  Resultaterne  af  Inokulationen  af 
vulgært  Pus  {o:  Pus  fra  ikke  syfilitiske  Individer)  paa  sunde 
(o:  ikke  syfilitiske  Individer).  Han  gjennemgaar  saaledes 
Side  156  og  flg.  «Inokulationer  med  vulgært  Pus  paa  ikke 
syfilitiske  Individer«;  han  nævner  her  Vidars,  Tanturri's 
og  Kapo8i*s  Resultater  og  beskriver  derefter  sine  egne  For- 
søg; hvorledes  de  førstnævnte  Forfatteres  Forsøg  ere  fore- 
tagne, faar  man  egentlig  ikke  at  vide;  Forf.  selv  har  kun 
inokuleret  paa  et  eneste  Forsøgsindivid  (sig  selv)  i  7  for- 
skjellige Forsøg,  af  hvilke  de  5  gav  negativt  Resultat,  i  de  2 
lykkedes  det  at  frembringe  Pustler,  som  uddøde  i  faa  (2—3) 
Generationer,  og  kun  en  eneste  Ulceration,  o:  en  Skorpe, 
som  løsnedes  ved  Vandomslag,  og  derefter  helede  Saaret  i 
meget  kort  Tid.  At  ville  benytte  dette  Udbytte,  som  en  fuld- 
stændig Sejr  over  «(Jniteristerne»  idet  han  siger  aVed  Resul- 
taterne af  Inoculationsforsøgene  med  vulgært  Pus  paa  sunde 
Individer,  hvilke  vise  en  af  Syfilis  ganske  uafhængig  Udvik- 
ling af  simple  Chankre,  ere  Uniteristerne  da  blevne  be- 
røvede deres  sidste  Argument  for  et  Slægtskab  imellem  de 
to  Sygdomme,  for  en  jReciprocitet  af  deres  Con tagiert,  fore- 
kommer os  noget  dristigt,  men  at  det  dog  er  Forf.*s  Me- 
ning, fremgaar  ogsaa  af  hans  Udtalelse  S.  183:  «Et  af  Hoved- 
resultaterne af  de  i  Contagiespørgsmaalets  Tjeneste  foretagne 
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Dndersøgelser  blev,  at  det  locaie  veneriske  Ulcus,  den  simple 
Chanker,  ved  Siden  af  at  forplante  sig,  ligesom  Syphilis,  in 
continuitate,  kan  i  Modsætning  til  denne  udvikle  sig  de  novo. 
De  Forsag,  hvoraf  delte  Sidste  fremgik,  vare  Inocula« 
tioner  .  .  .  med  vulgært  Pus  paa  Sunde,  hvilke  undertiden 
have  givet  hurtigt  udviklede  Pustler  og  Dlcera  med  alle*)  de 
den  typiske,  venerisk  forplantede,  simple  Chanker  tilhørende 
Egenskaber  af  Criteriem ;  rigtignok  udhæver  han  selv  i  det 
Følgende  dennes  og  de  i  hans  Forsøg  omtalte  Pustlers  In- 
tensitetsforskjel,  men  han  synes  ikke  ret  at  have  haft  Øje 
for,  at  denne  Intensitetsforskjel  egentlig  er  af  en  saa  væ- 
sentlig Beskaffenhed,  at  den  bevirker,  at  Beviset  for  Iden- 
diteten  imellem  hans  Forsøgspustler  og  Ulcera  (stricte  taget 
et  eneste)  og  den  simple  Chanker  brister. 

I  det  lille  Afsnit  om  »det  1  den  simple  Chankers  Secret 
Virkende  og  dets  Virkemaade*  søger  han  at  hævde,  at  det 
er  •Puscellerne*,  der  ere  det  i  den  simple  Chankers  Sekret 
Virkende,  men  ogsaa  her  synes  hans  Præmisser,  navnlig 
Boeck*s  Forsøg,  os  ikke  fuldkommen  tilstrækkelige  til  at  be- 
grunde den  deraf  dragne  Slutning. 

Idet  vi  her  have  fremhævet  de  væsentligste  af  de  Punkter, 
der  synes  os  at  være  mindre  tilfredsstillende,  kunne  vi  dog 
ikke  undlade  i  det  Hele  atter  at  udtale  en  Paaskjønnelse  til 
Forf.  for  hans  Arbejdes  mange  og  gode  Fgenskaber,  der 
langt  opveje  de  paapegede  formentlige  Mangler,  og  haabe, 
at  den  Flid  og  Interesse  for  sit  Fag,  han  her  har  haft  Lej- 
lighed til  at  lægge  for  Dagen,  ogsaa  fremtidigt  maa  an- 
spore ham  i  hans  Studier  og  Undersøgelser. 


Foi^iftning  med  Karbolsyre. 

Ener  Dr.  Max  Oberst  (Berl.  klin.  Wochenschr.    1878.    Nr.  12). 


Som  Udgangspunkt   meddeler   Forf.   en    Sygehistorie,    hvis 
Indhold  i  Korthed  er  følgende  : 

K.  H.,  32  Aar,  Daglejer,  indlagdes  den  7de  Juli  1876  paa  Sjigehuset 
i  Augsburg.  Den  Ste  var  han  faldet  saaledes,  at  et  Stoleben  trængte 
8  Ctm.  Ind  i  Endetarmen  og  gjennembrird  dennes  forreste  Væg,  saa  at 
Tarmen  og  Blæren  stode  1  Forbindelse  med  hinanden.   Ved  en  passende 


*)  Udhævet  i  Afhandlingen. 


308 


kirurgisk  BebandliDg  lykkedes  det  ttl  deo  6te  Avgaet  at  faa  denne  Kom- 
munikatiOD  ruldstændig  bævet,  og  Patienten  blev  nu  blot  boldt  tilbage  I 
Huepitalet  for  at  man  kunde  blive  fuldstiendlg  Herre  over  en  Blærekatarr, 
der  nødte  ham  til  at  lade  Urinen  hver  anden  Time  for  at  undgaa  Smerte. 
Ved  en  Fejitagelse  af  Plejersken  fik  ban  den  6te  Avgust  om  Morgenen 
i  fastende  Tilstand  i  Stedet  for  et  Glas  Aq.  Hunyadl  et  Glas  Karbolayre" 
opløsning  af  Styrken  6  Dele  1  100  Dele  Vand.  Glasset  rummede  180  Gram» 
og  han  tømte  det  1  et  Par  raske  Drag,  hvorved  han  altsaa  fik  9  Gram 
Karbolsyre.  Sygeplejersken  blev  strax  opmærksom  paa  sin  Fejl  ved  Pa- 
tientens overordentlige  Uro  og  tilkaldte  da  Forf.,  som  kom  tilstede 
3  Minutter  efter  at  I^tlenten  havde  drukket  Karbolvandet;  Patienten  laa 
uden  Bevidsthed  med  et  besværligt  stønnende  Aandedrst,  Ansigtet  var 
blegt,  med  klæbrig  Sved,  Pupillerne  middelstore,  Lemmerne  kølige;  der 
var  konvulsfviske  Trækninger  i  Ansigtets  mimiske  Muskler,  stærk  Trismus, 
Bugmusklerne  spændte,  Lemmerne  skælvede;  Polsen  var  næsten  ufølelig. 
Ved  Hjælp  af  Havepumpen,  som  strax  var  ved  Haauden  og  som  det  lyk- 
kedes, om  end  med  nogen  Besvær,  at  fere  ind,  imedens  Patienten  be- 
holdt den  liggende  Stilling,  blev  der  udtømt  150  Gram  Vædske  blandet 
med  sejg  Slim  og  som  lugtede  stærkt  af  Karbolsyre.  Derefter  blev 
Maven  udskyllet  med  2  Liter  Vand,  og  under  denne  Procedure  ophørte 
Konvulslonerne  og  Trismus,  Ansigtsfarven  vendte  tilbage,  og  Patienten 
aabnede  Øjnene,  Pulsen  blev  kraftigere,  lidt  paaskyndet  (88);  dog  var 
han  endnu  meget  apatisk,  svarede  kort  og  trægt,  med  noget  hæs  Stemme. 
Efter  3  Timers  Forløb  havde  han  rettet  sig  ret  godt,  følte  kun  ringe 
Smerte  ved  Synkningen  og  lidt  Brænden  I  »Maven*.  Mundens  og  Svælgets 
Slimhinde  var  lidt  rød.  Bevidstheden  fuldstændig  vendt  tilbage,  Pulsen 
kraftig,  regelmæssig  (74),  Temperaturen  86,4.  Urinen  var  sur,  mørkegrøn, 
indeholdt  lidt  A£ggehvide  og  et  sparsomt  Bundfald  af  Slim  og  Pus. 
Patienten  fortalte  nu,  at  den  skarpe  Smag  af  det  formentlige  Bittervand 
havde  været  ham  paafaldende,  han  havde  mærket  nogen  Brænden  i 
Halsen,  men  strax  derpaa  tabt  Bevidstheden.  Stoludtømmelsen  næste 
Dag  efter  OLrlclnl  frembød  Intet  Paafaldende.  Urinen  havde  Igjen  sin 
normale  Farve;  de  omtalte  ubetydelige  Symptomer  svandt  I  faa  Dage 
uden  særlig  Behandling,  og  Forgiftningen  forstyrrede  ikke  Rekonvalescent- 
sen; tvært  imod  —  Imedens  Urinen  den  5te  Avgust  satte  et  betydeligt 
Bundfald  af  Slim  og  Pus  og  var  stærkt  alkalisk,  beholdt  den  efter  For- 
giftningen sin  sure  Reaktion.  Ogsaa  de  subjektive  Besværligheder  af 
Blærekatarren  tabte  sig  hurtigt,  saa  at  han  den  28de  Avgust  fuldstændig 
helbredet  forlod  Hospitalet. 

Den  udbredte  Anvendelse,  Karbolsyren  har  faaet  siden 
1865,  har,  som  rimeligt  er,  givet  Anledning  til  ikke  ganske 
faa  Forgiftninger;  i  de  fleste  af  disse  Tilfælde  er  Giften  til- 
fældigt eller  i  terapevtisk  Øjemed  ført  ind  i  Legemet,  i  to 
drejer  det  sig  om  Selvmord.  I  de  fleste  Tilfælde  var  Maven 
Applikationsorganet,  i  adskillige  Huden  (Fnatpatienter),  i  et 
Par  enkelte  Endetarmen.  Forgiftningssymptomerne  afhænge 
ikke  alene  af  Individualiteten,  Alderen,  Giftens  Mængde  og 
Koncentration  men  ogsaa  af  Applikationsstedet.  De  heftigste 
og  mest  stormende  Symptomer  faar  man  efter  Husemann 
ved  at  indsprøjte  den  i  Bindevævet  under  Huden,  fra  Maven 
af  virker    den    fuldkommen   ligesaa  kraftigt  og  farligt  som 
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igjennem  Endetarmen,  mindst  farlig  er  dens  Anbringelse 
paa  Baden,  paa  Saar  og  suppurerende  Flader. 

Ved  koncentreret  Karbolsyre  størkne  Proteinstofferne, 
og  herved  forhales  Opsugningen;  svagere  Opløsninger  blive 
derfor  under  iøvrigt  lige  Forhold  lettere  opsugede  og  frem- 
kalde hurtigere  udviklede  og  heftigere  Symptomer  end  den 
koncentrerede  Syre.  Om  fijennet^  Indflydelse  lader  der  sig 
ikke  sige  noget  bestemt,  derimod  er  Barnealderen  meget 
modtagelig,  og  selv  smaa  Indgifter  kunne  i  denne  Periode 
bevirke  foruroligende  Symptomer. 

Virkningerne  ere  dels  lokale,  dels  almindelige.  I  Følge 
sin  Affinitet  til  de  dyriske  Væv  og  ved  at  koagulere  Ægge- 
hvidestofferne ætser  den  koncentrerede  Syre  temmelig  stærkt; 
dog  skal  Ætsningen  og  Skorpedannelsen,  naar  den  anbringes 
paa  Buden,  ikke  strække  sig  ud  over  Corpus  papillare; 
i  mindre  koncentreret  Tilstand  fremkalder  den  Hødme,  Svulst 
og  Exsudation.  Paa  Slimhinderne  virker  den  paa  lignende 
Maade.  Følelsen  svækkes  kjendeligt  selv  ved  svage  (2pCt.) 
Opløsninger. 

Naar  Rarbolsyren  er  blevet  oplaget  i  Blodet,  optræde 
meget  truende  Symptomer;  dog  udskilles  den  atter  hurtigt 
igjennem  Nyrerne  efter  at  have  lidt  forskjellige  for  største 
Delen  ubekjendte  Dekompositioner.  Kun  en  ringe  Del  Kar- 
bolsyre forlader  Organismen  i  uforandret  Tilstand.  En  ku- 
mulativ Virkning  indtræder  ikke.  Urinen  har  V4  til  flere 
Timer  efter  Karbolsyrens  Optagelse  en  mørkegrøn  Farve, 
der  afhænger  af  Karbolsyrene  lltningsprodukter.  Dens  (Jd- 
skillelse  ad  andre  Veje  er,  saa  vidt  Forf.  véd,  ikke  med 
Bestemthed  paavist;  i  Blodet  er  den  derimod  fundet  (Boppe- 
Seyler,  Mos  ler).  Om  dens  Virkemaade  ere  MeoingerDe 
delte.  Den  Anskuelse,  at  Karbolsyren,  naar  den  er  optaget 
i  Blodet,  ved  sin  Affinitet  til  Æggehvidestofferne  skulde 
fremkalde  Koagulation  og  Embolier  i  Lunger  og  BJærne  tør 
vel  nu  anses  for  forladt.  Jeffrey*s  og  Bainworth  tro, 
støttende  sig  til  en  Sektion,  at  Døden  fremkaldes  ved  Kvæl- 
ning. Ved  Indvirkningen  af  Karbolsyren  paa  et  af  N.  vagus 
forsynet  Organ,  skulde  denne  irriteres  eller  lammes  saaledes, 
at  der  indtraadte  Bypersekretion  i  Lungerne,  Slimophobning, 
Kvælning.  Salkowski  antager  i  Følge  omhyggelige  Forsøg 
med  Dyr  en  Irritation  af  N.  vagus  og  Aandedrætscentret  i 
den  forlængede  Marv.  Irritationstilstanden  gaar  ved  Op- 
hobning af  Kulsyre  i  Blodet  over  til  Lamhed,  og  Døden  ind- 
træder ved  Asfyxi.  Saa  meget  er  sikkert,  at  Karbolsyren 
hører  til  de  stærke  Gifte  for  Nervesystemet;  den  i  Først- 
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Dingen  indtrædeode  ExcUationstiUtaod  kan  gaa  over  i  en 
hurtigt  drsbeDde  Lamhed. 

Den  Mængde  Karbolsyre,  som  er  nødvendig  for  at  be- 
virke Deden,  kan  ikke  med  Sikkerhed  bestemmes,  da  en 
nøjagtig  Angivelse  af  den  tagne  Mængde  mangler  for  en 
stor  Del  af  Forgiflningstilfældenes  Vedkommende.  En  fyldt 
Mave  taaler  større  Mængde  end  en  lom.  Hvis  man  tør 
slutte  fra  Forsøg  med  Qunde  og  Kaniner,  vil  den  Dosis, 
som  udfordres  for  at  bevirke  Døden  hos  et  Menneske  af 
60—65  Kilograms  Vægt,  kunne  antages  at  være  18 — 32  Gram. 
1  de  12  dødeligt  endende  Tilfælde,  som  Forf.  i  Litteraturen 
har  fundet  med  bestemt  Angivelse  af  Dosis,  var  deone 
15 — 30  Gram,  og  iblandt  30  Tilfælde  vare  alle  de,  hvor  den 
indtagne  Mængde  oversteg  15  Gram,  endte  med  Døden. 

Den  akute  Karbolsyreforgiftning  har  et  hurtigt  Forløb. 
1  lette  Tilfælde  indtræder  snart  Ophidselse,  snart  Stupor, 
Hovedpine,  Svimmelhed,  Afmagt,  Myrekryben  i  Hænder  og 
Fødder,  Sved,  Mathed,  Kvalme,  Kløgning  og  Brækning, 
meget  hurtig  Synken  af  Kræfter,  Temperatur  og  Puls. 
Alle  disse  Symptomer  svinde  uden  at  efterlade  Følger 
og  uden  nogen  Behandling  i  Løbet  af  højest  en  Time.  —  I 
de  svære  Tilfælde  er  den  hurtigt  indtrædende  Bevidstløshed 
(efter  Svirain  senest  i  Løbet  af  5  Minutter)  det  mest  frem- 
trædende Symptom;  Ansigtet  er  blegt,  dækket  med  klæbrig 
Sved,  de  synlige  Slimhinder  blege;  i  enkelte  Tilfælde  findes 
Trismus,  et  Par  Gange  føltes  Spiserøret  stærkt  sammen- 
trukket. Ved  Forsøgene  paa  Dyr  mangle  universelle  Kon- 
vulsioner  næsten  aldrig,  men  de  findes  ikke  omtalte  i  noget 
Tilfælde  hos  Mennesket.  I  Moslefs  Tilfælde  indtraadte 
strax  efter  Synkningen  af  11  Gram  Karbolsyre  Krampe  i 
Lemmerne,  i  det  ovenfor  beskrevne  i  de  mimiske  Ansigts- 
muskler, hos  en  Patient,  som  i  længere  Tid  blev  behandlet 
med  Karbolsyre  saa  Salkowski  Kon vulsioner  i  Armene. 
Stærk  Skjælven  omtales  i  flere  Tilfælde.  Pupillerne  have  i 
de  fleste  Tilfælde  været  forsnævrede,  i  et  enkelt  udvidede. 
I  nogle  Tilfælde  er  der  optraadt  Brækning;  det  Opbrækkede 
lugtede  altid  stærkt  af  Karbolsyre.  Munden  og  Svælget  vise 
efter  den  koncentrerede  Syre  Tegn  paa  Ætsning,  Slimhinden 
er  rød,  svullen  og  med  udbredte  eller  mindre  hvidlige  Pletter 
og  Ætsskorper.  I  de  fleste  Tilfælde  er  der  Forstoppelse, 
Exkrementerne  frembyde  i  hvert  Fald  intet  særligt.  Urinen 
forholder  sig  i  de  første  Timer  som  ovenfor  beskrevet;  i  et 
Tilfælde  fandtes  der  Æggehvide  i  den  i  fire  Dage.  Pulsen 
er   altid   meget   lille,   næsten   ufølelig,   Temperaturen   som 
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oftest  noget  nedsat  Under  stertorøst,  hist  og  her  udsættende 
Aandedræt  falder  i  de  sværeste  Tilfælde  Patienten  hurtigt 
sammen  og  dør.  Indtræder  Døden  ikke  i  de  første  12  Timer, 
saa  vender  Bevidstheden  efterbaanden  tilbage,  Pulsen  bliver 
kraftigere,  Aandedrættet  regelmæssigt,  den  Syge  klager  over 
lidt  Svimmelhed,  nogen  Bovedpine,  sporer  vel  ogsaa  Brænden 
i  Munden  og  Svælget,  men  kommer  sig  dog  som  oftest  hur«> 
tigt,  uden  Eftervirkninger;  kun  i  faa  Tilfælde  plages  Rekon- 
valescenterne af  Brækninger. 

Det  patologisk-anatomiske  Fund  frembyder  af  konstante 
Fænomener  kun  Ætsningssymptomerne,  som  kunne  strække 
sig  helt  ind  i  Galdetarmen,  Rødme  af  Luftrørets  Slimhinde, 
Ødem  i  Lungerne  og  Blodets  tyode  flydende  Beskaffenhed 
og  mørke  Farve.  Diagnosen  vil  i  Reglen  give  sig  af  sig 
selv,  da  der  vel  vil  findes  en  Rest  af  Giften  i  Nærheden;  er 
dette  ikke  Tilfælde,  maa  man  holde  sig  til  Ætsningerne, 
Lugten  af  det  Opbrækkede,  Urinens  Beskaffenhed. 

Behandlingen.  Det  gjælder  først  og  fremmest  om 
saa  hurtigt  som  muligt  at  fjærne  Giften.  Bedst  sker  dette 
ved  Hjælp  af  Mavepumpen,  hvis  Anvendelse  ikke  er  for- 
bunden med  Fare,  naar  Ætsningen  ikke  er  ganske  usæd- 
vanlig stærk ;  derefter  udskylles  Maven  med  en  rigelig  Mængde 
Vand  eller  maaske  endnu  bedre  med  en  Opløsning  af  Sukker- 
kalk, som  Husemann  og  Ummethun  ved  deres  Forsøg 
med  Dyr  fandt  at  være  den  (kraftigste  Modgift.  Mosler 
anvendte  foruden  Mavepumpen  en  kraftig  Aareladning  med 
meget  heldigt  Resultat.  Brækmidler  maa  fraraades  af 
Frygt  for  videre  Ætsning  og  Giflens  Indtrængning  i  Luft* 
vejene.  Kommer  Hiælpen  først  senere  tilstede,  maa  man 
indskrænke  sig  til  en  symptomatisk  Behandling. 


Harbolsyrebehandling  ?ed  saarede  Brystrorter« 

Efter  Dr.  Haosmann   i  BerliD  (Berl  kllu.  Wochenschr.     1878.    Nr.  14). 

Medens  Erosioner  paa  Vorterne  have  været  iagttagne  fra 
de  ældste  Tider,  skyldes  Erkjendelsen  af  dem  som  Aarsag 
til  Betændelse  i  Mælkekjertlerne  først  den  senere  Tids  om- 
hyggeligere Forskninger.  Aétius  og  Paul  f.  Ex.  udledede 
denne  fra  fordærvet  Mælk.  Derimod  er  det  lige  saa  lidt 
lykkedes  os  som  de  Gamle  paa  den  ene  Side  altid  at  be- 
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grænse  SygdommeD  til  Vorten  alene,  paa  den  anden  Side 
at  rorebygge,  at  Barnet  af  og  til  tages  fra  Brystet  formedelst 
de  ulidelige  Smerter  under  Patningen,  navnlig  naar  begge 
Vorter  ere  angrebne.  Lidelsens  forholdsvis  hyppige  Fore- 
komst giver  den  en  ikke  ringe  Betydning,  og  det  maa  baabes, 
at  man  ved  en  i  rette  Tid  indledet  Behandling  maa  kunne 
betydeligt  formindske  Antallet  af  Betændelser  i  Rjertlen,  der 
jo  i  de  allerfleste  Tilfælde  udgaar  fra  en  Sygdom  i  Vorterne. 
Saa  stort  Antallet  af  anbefalede  Midler  end  har  været, 
har  man  dog  hidtil  ikke  fundet  noget  absolut  sikkert;  ogsaa 
det  i  den  senere  Tid  saa  meget  anbefalede  Helvedessten 
lader  os  undertiden,  hvad  Porf.  af  Frfaring  kan  vidne,  ganske 
i  Stikken,  og  det  samme  gjælder  om  de  forskjellige  til  Vor- 
ternes Beskyttelse  anbefalede  Bætler  af  Gummi  eller  Boyver. 
Af  denne  Grund  meddeler  han  de  følgende  Iagttagelser,  i 
hvilke  han  har  set  saa  hurtige  og  slaaende  gavnlige  Ylrk^ 
ninger  af  Earbolsyre,  at  han  i  ethvert  nyt  Tilfælde  strax  vil 
gribe  til  dette  Middel. 

Fra  S.  fødte  i  Avgnst  1876  første  Gang  og  frembød  [3  Dage  efter 
Fødselen  flere  Revner  og  et  Par  amaa  Blegne  paa  højre  Vorte;  Barnets 
Patning  voldte  heftige  Smerter.  Porf.  ætsede  Revnerne  og  aabnede  Blæ- 
rerne med  et  Stykke  Relvedessten ,  lod  derefter  anvende  Omslag  af  Bly- 
Tand  og  anbefalede  at  lægge  Barnet  sjældnere  til  paa  den  syge  Side. 
Trods  denne  omhyggeligt  gjennemførte  Behandling  hengik  to  kvalfulde 
Uger  før  Vorten  var  foldstændig  lægt.  Efter  5  Maaneder  maatte  Barnet 
vænnes  fra  paa  Grand  af  et  nyt  Svangerskab,  og  i  Oktober  1877  fødte 
bun  anden  Gang.  Tre  Dage  efter  Fødselen  fandtes  paa  begge  de  smaa 
og  ujævne'  Brystvorter  flere,  tildels  skorpedækkede  Smaablegne  og  Revner. 
Forf.  ætsede  atter  med  Helvedessten,  men  Smerterne  ved  at  lægge  Barnet 
til  aftoge  saa  lidt,  at  man  endnu  samme  samme  Aften  forsøgte  at  byde 
det  Brystet  onder  Beskyttelse  af  en  Gummihætte,  men  det  vilde  Barnet 
ikke  finde  sig  1;  niéste  Dag  vare  Revnerne  større,  meget  røde  og  let 
blødende;  Forf.'s  Øje  faldt  da  paa  Flasken  med  Karbolsyreopløsning,  som 
han  anvender  til  Vadskning  ved  enhver  Fødende  og  Barselkvinde;  dette 
Middels  antiseptiske,  antlphlogistiske  og  anæstbeserende  Virkning  lod 
ham  slutte,  at  skjøndt  Llster*s  Forbinding  her  ikke  kunde  gjennemføres 
strængt,  vilde  det  dog  være  det  bedste  Middel  baade  til  at  forebygge 
Infektion  fra  Saarene,  til  at  læge  disse  og  til  at  gjøre  Patningen  mindre 
smertefuld;  dette  var  af  særdeles  Betydning,  da  begge  Vorter  vare  syge, 
og  ban  ordinerede  da  Forbinding  med  linnede  Stykker  dyppede  i  den 
tilstedeværende  5  pCU  Opløsning,  som  skulde  skiftes  hver  2den— 3dje  Time; 
natnrligvis  skulde  lirystet  renses  godt  hver  Gang,  inden  Barnet  blev  lagt 
til.  Strax  efter  den  første  Forbinding  med  den  lidt  varmede  Opløsning 
tog  Smerten  af  og  vendte  ikke  tilbage,  da  Barnet  blev  lagt  til;  den  føl* 
gende  Dag  vare  Revnerne  mindre  og  blegere  og  Skorperne  forsvundne, 
og  efter  at  Karbolsyren  havde  været  anvendt  regelmæssigt  i  to  Dage,  var 
Alt  lægt.  Hun  gav  Barnet  Die  i  den  naturlige  Tid  uden  nogensinde 
senere  at  føle  Smerte  1  Vorterne. 

2^    Fru  H.  havde  sidste  Gang  født  for  8  Aar  siden«     Nogle  Uger 
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efter  Fm  S.*8  sidste  Fødsel  fødte  hun  atter  og  fik  efter  to  Dage  Smerter 
Ted  Diegivnlngeo ,  som  stadigt  tiltoge,  men  først  blev  meldt  til  Porf. 
den  Qerde  Dag.  Paa  den  ene  Vorte  fandtes  en,  paa  den  anden  to, 
3—4  Mm«  lange  og  2  Mm.  dybe  Revner,  paa  den  ene  desuden  en  flad 
Skorpe  efter  en  bristet  Blegn.  VoTteroe  vare  godt  fremstaaende  og  af 
normal  Størrelse.  Forf.  a  o  vendte  her  en  2  pCt  Karbolssnreopløsnlng, 
med  Skiften  af  Forbindingen  hver  2den  Time.  Allerede  den  første  Gang 
Barnet  blev  lagt  til  var  venstre  Brystvorte  langt  mindre  ømfindtlig,  paa 
højre  føltes  endnu  temmelig  stærk  Smerte ,  da  Barnet  fattede  Vorten, 
derimod  ikke  saaledes  som  tidligere  ved  selve  Patningen.  Skjøndt  Om- 
slagene  Ikke  bleve  passede  ganske  regelmcsslgt  den  følgende  Nat  og 
Dag,  ophørte  dog  Smerterne  aldeles  1  Løbet  af  denne,  men  indfandt  sig 
paa  ny  efter  8  Dage  i  højre  Bi^stvorte,  hvor  der  da  fandtes  en  ny 
Revne.  Efter  en  enkelt  Forbinding  med  en  5  pCt  Opløsning,  som  i 
Begyndelsen  brændte  temmelig  stærkt,  konde  Barnet  lægges  til  uden 
Smerte;  selve  Revnen  lægtes  først  i  Løbet  af  to  Dage. 

Forf.  véd  vel  af  Erfaring,  at  enkelte  Revner  o.  s.  v.| 
navnlig  hos  Ofterefødende,  kunne  helbredes  ved  andre  Midler, 
Belvedessten ,  Garvesyre,  dog  næppe  saa  hurtigt  som  ved 
Karbolsyren,  navnlig  ikke  naar  begge  Vorter  ere  angrebne. 
Han  søger  Grunden  hertil  i,  at  dette  Middel  ikke  blot  naar 
men  gjennem  trænger  de  fineste  Revner  og  alle  blottede 
Mundinger  af  Lymfekar  og  ødelægger  alle  ikke  blot  ved 
Barnets  Mund  men  ogsaa  ved  Svampe  og  Hænder  overførte 
Parasiter.  Det  har  endvidere  det  Fortrin,  at  dets  Anven- 
delse er  langt  mindre  smertefuld  end  Helvedesstenens.  Forf. 
foretrækker  den  5  pCt.  Opløsning  for  de  svagere. 


Broderede  Bogstaver  til  DiagMsen  af  Farvebliidhed« 

Efter  Prof.  R.  Gobn  i  Breslao. 
(Centralbl.  f.  prakt.  Angenbellk.    April  1878.) 


Uden  Tvivl  ere  mange  Farveblinde,  men  dog  ikke  alle,  ude  af 
Stand  til  at  læse  de  Stilling'ske  Tavler.  Prof.  Cohn  har 
gjentagne  Gange  set  Rødgrønblinde ,  som,  om  end  efter 
nogen  Søgen,  tydede  de  paagjældende  Bogstaver,  efter  deres 
Udsagn  fordi  de  røde  Felter  forekom  dem  mørke,  de  grønne 
lysere.    Lyset  faldt  ikke  skraat  paa  Tavlerne. 

Paa  den  anden  Side  yde  de  Stilling'ske  Tavler  for 
meget.  Det  viser  sig,  at  et  stort  Antal  intelligente  Per- 
soner, som  ellers  baade  benævne  enhver  forelagt  Farve  rig- 
tigt og  sortere  Garnprøver  fuldkommen  tilfredsstillende,  slet 
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ikke  kunne  Isse  Bogstaverne.  I  Reglen  kunde  da  disse 
Folk  —  det  var  næsten  gjennemgaaende  Myoper  med  god  Syns- 
styrke —  trods  Korrektionen  af  deres  Ametropi  ikke  betegne 
Farven  af  smaa  farvede  Firkanter  paa  sort  Fløjl  rigtigt  i  den  af 
Donders  angivne  Afstand,  men  maatte  nærme  sig  dem  paa- 
faldende.  For  videnskabelige  Dndersøgelser  er  denne  Finhed 
i  Prøven  meget  paaskjennelsesværdig,  men  ved  Masse- 
undersøgelser vil  man,  naar  man  alene  holder  sig  til  Stil« 
Iing*s  Tavler,  komme  til  at  erklære  en  Del  Mennesker  for 
farveblinde,  skjøndt  de  ikke  ere  det.  Hertil  kommer  endnu 
den  Omstændighed,  at  de  Farvetoner,  Stilling  har  valgt  for 
Rødgrønblindhed  ere  saa  usædvanlige,  at  man  ikke  maa 
undre  sig  over  at  høre  meget  dannede  Mennesker  erklære: 
«saadanne  sjældne  Farver  kan  jeg  ikke  benævne*.  Endelig 
kan  Glaos  ikke  ganske  undgaas  ved  Stilling*8  Tavler. 

Stilling*s  ide  :  ikke  at  spørge  om  Farvernes  Navn,  men 
ved  Bogstaver,  som  den  Sunde  læser,  den  Farveblinde 
derimod  ikke,  at  føre  det  sikre  Bevis  for  Lidelsens  Tilstede- 
værelse, er  meget  heldig;  kun  har  Tekniken  ved  Farve- 
trykket svigtet  ham. 

De  anførte  Ulemper  lade  sig  dog  let  overvinde,  naar 
man  benytter  U  ol  mg  re  n*8  fortrinlige  Metode  til  Bogstavernes 
Frembringelse.  Med  to  Slags  Uld,  hvis  Farver  let  forvexles 
af  de  fleste  Farveblinde,  lod  Forf.  brodere  et  Stykke  Kanevas, 
saaledes  at  den  ene,  f.  Ex.  lyseblaa,  dannede  et  Bogstav  i  den 
anden,  f.  Ex.  rosa.  Medens  ethvert  sundt  Øje  strax  uden 
at  søge  (som  Enhver  maa  gjøre  i  Begyndelsen  ved  Stilling^s 
Tavler)  vil  læse  Bogstavet,  spørger  den  Farveblinde:  Skal 
her  staa  et  Bogstav?  og  det  er  nok  lil  Diagnosen. 

Bogstavet  maa  naturligvis  hverken  være  broderet  haut- 
eller  basrelief,  og  man  bør  lade  Prøven  presse,  naar  den  er 
broderet,  for  at  ingen  Fremsiaaenhed  skal  vække  den  Syges 
Opmærksomhed.  Begge  Garnprøver  maa  være  lige  tykke. 
Karnevasstykker  af  4  O  Ctm.*s  Størrelse  med  Bogstaver  af 
2  Ctm.'s  Højde  ere  fuldkommen  tilstrækkelige.  Glans  har 
som  bekjendt  Uld  aldrig. 

Hidtil  har  Gohn  ladet  brodere  lysegrønne,  lyseblaa, 
lysegule  og  iysegraa  Bogstaver  paa  rosafarvet  Grund.  Den, 
som  blot  har  prøvet  nogle  Tilfælde  af  Daltonismus  med 
Rosauld,  vil  snart  kjende  de  almindelige  Forvexlingsfarver; 
naturlig  maa  netop  disse  Nyancer  vælges  til  Bogstaverne. 
Metoden  turde  navnlig  egne  sig  til  Masseundersøgelser  for- 
medelst sin  Hurtighed. 
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Kanfer  imdd  Søvnlwhed  hos  kiiidelige  Siidssyge. 

Ener  Dr.  Eugen  WIttlch  (Berl.  klin.  Wochenschr.    1878.    Nr.  11). 


Dr.  Wittich  anvender  Kamfer  i  nævnte  Øjemed  paa  den 
Maade,  at  han  giver  10—20  Gentigram  af  Gampbora  trila  i 
Oblat  eller,  og  det  nok  saa  hyppigt,  indsprøjter  under  Huden 
den  samme  Mængde  Kamfer  af  en  Opløsning,  1  DeM  10  Dele 
01.  amygdal.  dulc.  Indsprøjtninf^en  medfører  ingen  Smerte, 
i  hvert  Fald  mindre  end  en  IVlorfinindsprøjtning,  og  Forf.  har 
aldrig,  selv  efter  længe  fortsat  Brug  af  Midlet,  set  Abscesser 
paa  Stikstedet  eller  iagttaget  andre  ubehagelige  Bivirkninger ; 
kun  maa  mærkes,  at  Kanylen  ikke  maa  være  for  fin,  da  Olien 
saa  vanskelig  lader  sig  indsprøjte. 

Virksomst  har  Kamferen,  navnlig  Indsprøjtningerne,  vist 
sig  for  Forf.  i  friske  Tilfælde  af  en  bestemt  Gruppe  af  Melan- 
kolier hos  Kvinder.  Det  paagjældende  Sygdomsbillede  er  i 
Korthed  følgende:  Den  Syge  plages  af  en  umaadelig  Angst, 
hun  er  i  idelig  Bevægelse,  hvad  enten  hun  vælter  sig  frem 
og  tilbage  i  Sengen  eller  rastløs  og  planløs  løber  om  i 
Værelset,  hun  stønner  og  jamrer,  idet  hun  bestandig  ud- 
støder de  samme  Lyd.  Disse  Symptomer  ligesom  de,  der 
senere  skulle  omtales,  vedvare  uafbrudt,  de  enkelte  Be* 
vægeiser  gjentage  sig  stadigt  i  samme  Form ;  blive  de  ogsaa 
lidt  efter  lidt  kraftesløse  og  usikre,  bliver  ogsaa  Stemmen 
ru  og  klangløs,  de  vedblive  dog  avtomatisk.  Patienten  viser 
ingen  Opmærksomhed,  enhver  Tilnærmelse  af  Lægen  eller 
Sygeplejersken  vises  tilbage,  hun  vægrer  sig  ved  at  tage 
Kæring,  alle  Forsøg  paa  at  tale  til  hende,  made  hende  eller 
holde  hende  ren  forøge  Uroen,  hvis  Form  holder  sig  uforandret, 
Sansningen  er  forstyrret,  den  Syge  véd  ikk^  ret,  hvor  hun 
er  og  hvad  hun  vil,  hun  betegner  Personerne  i  sin  Om- 
givelse med  de  forskjelligste  Navne  som  gamle  Bekjendte, 
og  jamrer  da  undertiden  over  sin  Forvirring  og  Mangel  paa 
Evne  til  at  orientere  sig.  I  mange  Tilfælde  indtræder  Hal- 
lucinationer, især  for  Synet  og  Børeisen;  deres  Indhold  er 
som  Forestillingsindholdet  i  det  Hele,  Angst  og  Gru,  imedens 
bestemte  ledende  Vanvidsideer  mangle;  tværtimod  gjør  den 
samme  Uro  og  Forvirring  som  i  Bevægelserne  sig  gjældende 
i  Forestillingerne,  de  enkelte  Forestillinger  jage  hinanden  og 
blive  saa  at  sige  kun  rudimentært  udviklede.  Motiverne  til 
dem  ere  ofte  meningsløse,  ganske  ubetydelige;  den  usikre 
Gang   og   montone  Steanen   og   Jamren   paavirkes    ikke  af 
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ForestilliDgernes  vexiende  lodhold.  Søvneo  udebliver  ganske 
eller  næsten,  et  Symptom,  som  ikke  blot  for  Patienten 
men  ogsaa  for  Omgivelserne  og  for  Behandlingen  er  meget 
besværligt.  Ernæringen  lider  i  hej  Grad|;  Patienten  er 
bleg,  med  svagt  Hjærteslag,  næsten  blodtomme  Pulsaareri 
Stol-  og  Urinudtømmelsen  er  træg,  Buden  graa  og  slap, 
den  udaandede  Luft  ildelugtende,  Øjenlaagene,  Skinnebenene 
og  Fødderne  ødematese.  Feber  er  ikke  tilstede«  Der  fore- 
ligger efter  alt  dette  ingen  Tvivl  om,  at  Sygdommen  op- 
træder meget  alvorligt  og  truer  Livet.  Forgjæves  søger  man 
at  berolige  en  saadan  Patient  ved  de  sædvanlige  Midler: 
Rloralbydrat,  Morfin  og  Bromkalium  lader  En  i  Stikken  lige 
saa  vel  som  de  forskjellige  Badeformer.  Ved  den  Syges 
Modstræben  er  man  næsten  alene  henvist  til  Morfinind- 
sprøjtninger, men  opnaar  derved  i  det  højeste  ganske  for- 
bigaaende  at  dæmpe  Droen  en  Smule,  den  Syge  indtager  de 
ubekvemmeste  Stillinger,  vedbliver  at  jamre  halvhøjt  i  et 
lidt  langsommere  Tempo,  men  farer  snart  pludselig  op  og 
begynder  forfra. 

Det  er  under  det  her  skitserede  Sygdomsbillede,  at 
Forf.  ikke  sjældent  har  set  udmærket  Nytte  af  Kamferind- 
sprøjtningoroe.  Allerede  faa  Minutter  efter  indsprøjtningen 
føler  den  Syge  sig  beroliget  og  falder  i  en  flere  Timer 
varende  Søvn.  Naar  hun  vaagner,  kunne  Symptomerne  op- 
træde paa  ny,  roen  i  mindre  Grad,  eller  der  er  allerede 
efter  den  første  Søvn  en  større  Ro  og  Samling;  ogsaa  vægrer 
hun  sig  mindre  ved  at  tage  Næring  til  sig.  Gjentagelse  af 
indsprøjtningen  sikrer  gjentagen  Søvn  med  dens  gunstige 
lilftervirkning  paa  Sindsstemningen.  Da  i  nogle  Tilfælde  den 
søvndyssende  Virkning  er  fulgt  efter  en  enkelt  indsprøjtning 
af  10  Gentigram,  i  andre  er  udebleven  efter  20  Gentigrami 
bør  man  altid  begynde  med  den  førstnævnte  Dosis. 


MffenMM  inig.  Berkeley  Hill  rosei  Uidlet  meget  baade  til 
indveDdig  og  advendig  Brug.  Bløde  Ciiaokersaar  hele  meget  harUgt, 
naar  de  daglig  eoten  bestrøs  med  det  tørre  Pulver  eller  endnu  bedre 
pensles  med  en  Opløsning  af  1  Del  Jodoform  i  6  Dele  Æter.  Anvendt 
indveodlgt  ved  gamle  syfilitiske  AffekUoher  virker  det  hurtigere  end  andre 
Jodpraparater  og  ^ales  bedre  end  Jodsaitene.  Saalede«  svandt  meget 
hurtigt  baard nakkede  TungeaffekUoner,  som  lige  over  for  andre  Midier 
havde  vist  deres  vanlige  Modstand,  ligeledes  en  TesUkeliidelse  og  de  hef- 
tigste Dolores  osteocopl,  som  Ikke  havde  givet  efter  for  Jodkallnm.  Hill 
gav  Midler  i  Dosis  af  9  Gentigram ,  sUgeode  efterhaanden ,  i  PiUer  med 
Extraetum  gentlanæ«  (Tbe  Brit.  med.  Journal.    26.  Jan.  1878.) 
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Utnftniifd  ftnlygsøt  rti  AajlaHrlt  Eo  49.aarlg  Kone  skolde 
opereres  for  en  Pedtsvolst  1  venstre  LæDdee^n ;  hun  var  1  det  Hele  sood, 
men  noget  nervøs  ogypvag.  HJærtelydene  vare  rene.  Han  laa  ned,  og  4  Gram 
god  Kloroform  blev  hældt  paa  lidt  Charpi  1  en  Serviet,  som  blev  holdt 
i  nogen  Afstand  fra  Ilanden,  Imedens  hun  trak  Vejret  langsomt;  det 
virkede  slet  ikke,  hvorfor  der  jetter  blev  høldt  4  Gram  Kloroform  paa. 
No  iDdtraadte  først  den  scdvanlige  Excitatlon ,  men  da  Anæstesien  var 
ved  at  begynde,  rejste  han  pludselig  Hovedet  og  gjorde  en  Bræknings- 
bevægelse.  Pludselig  standsede  Pulsen,  han  adstødte  et  Sak,  der  kom 
Skum  fra  Munden,  og  han  saa  od  som  et  Ltg.  Man  Qærnéde  Kloro« 
formen,  stænkede  Vand  I  Ansigtet,  trak  Tungen  frem  og  brugte  kunstig 
Respiration  efter  Marsh's  Metode  uden  Nytte.  Da  kom  man  lidt  Amyl* 
nitrit  paa  et  Stykke  Linned  og  holdt  dette  hen  for  Næseborene.  Efter 
næppe  to  Sekunder  vendte  Ansigtsfarven  lidt  tilbage,  og  Pulsen  kunde 
føles ;  derefter  vendte  ogsaa  Aandedrættet  tilbage,  og  Anæstesien  var  dyb 
nok  til  at  man  kunde  operere.  Det  synes  rimeligt,  at  den  overhængende 
Dødsfare  her  er  afværget  |ved  den  pludselige  Impuls  til  Clrkulaiionen 
ved  Amylnitrit.  (The  Brit  med.  Journal.     18.  Avgust  1877.) 


KuaBfæneferaastaHiiager.  Efter  at  i  Følge  Justitsministeriets  An- 
ordning af  16de  Marts  d  A  Bestemmelserne  i  Lov  af  Iste  Mi|]  1868  an- 
gaaende  Foranstaltninger  til  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras  Indbrin- 
gelse ad  Søvejen  ere  gjorte  anvendelige  indtil  videre  med  Hensyn  til 
exantematisk  Tyfus,  og  efter  at  1  Følge  samme  Ministeriums  Bekjendt- 
gjørelse  af  23de  s.  M.  fornævnte  Bestemmelser  ere  satte  1  Virksomhed 
med  Hensyn  til  Skibe,  som  ankomme  fra  St.  Petersborg  og  Kronstadt, 
hvor  bemeldte  Sygdom  antages  at  herske  epidemisk,  har  Karantænekom- 
missionen i  KJøbenbavn  efter  dertil  erhvervet  Bemyndigelse  indtil  videre 
antaget  3  Betjente  til  Karantænevagthold  paa  Toldboden  og  fra  den  2 Ide 
April  at  regne  overdraget  disse  Betjente  paa  den  Tid  af  Døgnet,  da  Karan- 
tænebnreauet  er  lukket,  at  varetage  Karantænevæsenets  Tjeneste  1  samme 
Omfang  og  paa  samme  Haade,  som  Betjentene  i  Anmeldelseskontoret  paa 
Langelinie,  medens  de,  naar  Anmeldelseskontoret  er  aabent  til  Expeditlon, 
kun  ville  have  at  kontrollere  alle  llandsættelser  paa  Toldboden,  eventuelt 
hvis  den  befalede  Anmeldelse  ikke  er  foretaget  paa  Karantænebureauet 
paa  Langelinie,  at  henvise  de  Paagjældende  til  at  foretage  saadan  An- 
meldelse, inden  Forbindelse  med  Land  finder  Sted. 


Skiivebe  af  2Sde  HaHs  fra  iBéeirigsmlnialeriet  (til  UoWiIuitib  Magistrat). 
1  behagelig  Skrivelse  af  15de  Oktober  f.  A.  bar  Kjøbenhavns  Magistrat  til 
Ministeriet  indstillet  en  mellem  Samme  og  Frederiksberg  Sogns  Fattig- 
kommission opstaaet  Meningsulighed  om  Frederiksberg  Fattigvæsens  For- 
pligtelse til  at  refundere  Kjøbenhavns  Kommune  Udgifterne  ved  tvende 
I  Frederiksberg  Kommune  forsørgelsesberettigede  Fruentimmer  N.  N.*s  og 
N.N.*a  Ophold  paa  Kommunehospitalet  heri  Staden,  hvor  de  have  været 
indlagte  til  Observation  for  Syfilis,  af  hvilken  Sygdom  de  dog  i  Følge 
vedkommende  Overlæges  Erklæring  senere  ere  befundne  Ikke  at  lide, 
idet  Magistraten  har  forment,  at  saadan  Forpligtelse  maa  paahvile  Frede- 
riksberg Kommune  som  de  nævnte  tvende  Pigers  Forsørgelseskommuoe, 
medens  derimod  Frederiksberg  Fattigkommission  saa  vel  som  Amtmanden 
over  Kjøbenhavns  Amt  have  gjort  gjældénde,  at  de  ommeldte  Udgifter 
maa  afholdes  paa  samme  Maade  som  Kurudgifter  til  Patienter,  der  vir- 
kelig have  været  angrebne  af  Syfilis. 
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]  denne  Anledning  skolde  man  til  behagelig  Efterretniog  tjenstligst 
melde »  at  man  med  fornævnte  Amtmand  maa  være  enig  I,  at  Spørgs- 
maalets  Afgjørelse  maa  bero  paa,  hvor  vidt  Lovgivn^gens  Bestemmelser 
om  Foranstaltninger  til  at  hindre  Udbredelsen  ar  venerisk  Sygdom, 
navnlig  Lov  af  10de  April  1874  i  \,  hvorefter  Personer,  der  lide  af 
venerisk  Sygdom,  baade  ere  berettigede  til  at  fordre  sig  tagne  under  Kur 
og  forpligtede  til  at  underkastes  en  saadan,  ere  anvendelige  ikke  blot  t 
Tilfælde,  i  hvilke  Sygdommens  Tilstedeværelse  er  given,  men  ogsaa  I 
Tilfælde,  hvor  der  ved  Lægeundersøgelse  kun  er  tilvejebragt  Formodning 
eller  Mistanke  om  Sygdommens  Tilstedeværelse,  idet  i  bekræftende  Fald 
Kurudgifterne  ogsaa  i  sidst  nævnte  Tilfælde,  saa  længe  Formodningen 
om  tilstedeværende  Syfilis  ikke  er  hævet,  i  Medfør  af  fornævnte  Lovbe- 
stemmelse ville  være  at  afholde  for  offentlig  Regning  i  Overensstem- 
melse med  Reskript  af  Ude  Marts  1788  og  2den  Jnli  1790  og  aitsaa 
ville  være  Fattigvæsenet  uvedkommende.  Angaaende  det  ovennævnte 
Spørgsmaal  har  man  brevvexlet  med  Justitsministeriet,  som  i  sit  Svar, 
næst  at  fremhæve,  at  de  Foranstaltninger,  ved  hvilke  Udbredelse  af  vene- 
risk Sygdom  søges  modarbejdet,  i  hej  Grad  vilde  tabe  1  Virksomhed, 
saafremt  den  Ret  til  gratis  Kur  og  Forpligtelse  til  at  underkaste  sig 
Lægebehandling,  som  Lovgivningen  har  anordnet  for  dem,  der  lide  af 
venerisk  Sygdom,  ikke  var  anvendelig  paa  Tilfælde,  I  hvilke  det,  skjøndt 
der  foreligger  mistænkelige  Symptomer,  dog  er  muligt,  at  Sygdommen 
senere  kan  vise  sig  ikke  virkelig  at  have  foreligget,  har  udtalt  den  For- 
mening, at  da  Reskripterne  af  Ude  Marts  17K8  og  2dcn  Juli  1790  maa 
antages  at  omfatte  ogsaa  Personer,  der  ere  mistænkte  [for  at  lide  af 
venerisk  Sygdom,  samt  da  Loven  af  10de  April  1874  under  ingen  Om- 
stændigheder kan  antages  at  have  villet  indskrænke  Kredsen  af  de  Til- 
fælde, tU  hvilke  Foranstaltningerne  til  Modvirkeise  af  venerisk  Smitte 
tidligere  have  strakt  sig,  maa  bemeldte  Lov  være  anvendelig  i  ethvert 
Tilfælde,  hvor  der  foreligger  Mistanke  om  Tilstedeværelsen  af  en  Syg- 
dom af  venerisk  Beskaffenhed,  saa  længe  indtil  det  bestemt  er  afgjort, 
at  Sygdommen  ikke  er  af  venerisk  Natur. 

Efter  hvad  der  saaiedes  af  Justitsministeriet  er  udtalt  om  For- 
staaelsen  af  de  ovenciterede  Bestemmelser  har  Indenrigsministeriet  ikke 
fundet  sig  beføjet  til  at  statuere,  at  Omkostningerne  ved  de  i  nærværende 
Sag  omhandlede  2  Fruentimmeres  Ophold  paa  Kommunehospitalet  under 
Observation  for  Syfilis  skolde  som  Fattigvæsensudgifter  af  Kjøbenhavns 
Kommune  som  Opholdskommune  kunne  fordres  refunderede  fra  For- 
sørgelseskommunen. 


Skrivelse  tf  2fMe  Ktrti  frt  Jastifsninlfteriei  (til  AMtnudei  t ver  TcJIe 
Ant).  1  den  med  Hr.  Amtmandens  paategnede  Erklæring  af  14de  Ja- 
nuar d.  A.  hertil  indsendte  Skrivelse  har  Herredsfogden  I  N.  N.  Herreder 
indberettet,  at  Husmand  N.  N.  første  Juledags  Morgen  f.  A.  har  begravet 
sin  den  6te  Oktober  fødte  og  den  18de  December  s.  A.  ved  Døden  af- 
gaaede  Datter  Phoebes  Lig  paa  sin  Mark,  i  hvilken  Anledning  Herreds- 
fogden har  udbedt  sig  Instruktion  om  de  Forholdsregler,  der  ville  rære 
at  træffe. 

Foranlediget  heraf  skal  man,  efter  over  Sagen  at  have' brevvexlet 
med  Ministeriet  for  Kirke-  og  Undervisniugsvæsenet,  tjenstligst  melde, 
at  bemeldte  Husmand  N.  N.  maa  anses  for  at  have  været  uberettiget  til 
at  begrave  Barnet  paa  sin  Mark,  og  at  der  derfor  fra  Øvrighedens  Side 
vil  være  at  træffe  Foranstaltning  til  Ligets  Flytning,  med  mindre  han 
igjennem   det   ovennævnte  Ministerium   erhverver  en  Bevilling   til   paa 


319 


Marken  at  Indrette  en  BegraveUespIads,  hvilken  BevllJing  kan  ventes  nd- 
ferdiget  nden  Betaling,  men  vil  blive  gjort  afhængig  af,  at  han  under- 
kaster sig  og  sin  Ejendom  Forpligtelse  til,  at  Begravelsessledet  Indhegnes 
og  fredes  i  et  vist  ncermere  bestemt  Aaremaal. 


Véwmmtht.  Under  tSte  April  er  konstitaeret  Distriktslæge  i  Islands 
I8de  og  19de  Lægedistrikt  G.  Gndmandsen  allern.  udnævnt  til  Di- 
striktslæge i  samme  Distrikt. 


Bdbfald.  August  Price,  der  for  et  Par  Maaneder  siden  rejste  til 
Tyrkiet  for  at  gjøre  Tjeneste  under  det  røde  Kors,  er  den  29de  Marts 
død  af  Tyfus  i  Erzerum  i  en  Alder  af  27  Aar. 

—  Prakt.  Læge  Vilhelm  Christian  Frlese  døde  I  Kjøbenhavn 
den  24de  April,  72  Aar  gi. 

Rettelse.   S.  301  L.  3  f.  o.:  3706,7»  bedes  læst  7306,19. 


Orenigt  tver  SygdMune,  DødslUd  tg  Msler  I  I|øWihåVB. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  1  Dgeo  til  den  16de  April  anmeldt 
622  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  501  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  26,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  16,  Strubehoste  O,  Kighoste  1,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  35, 
tyf.  Feber^  6,  ezantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  86,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  8,  Brystkatarr  128,  Grippe6, 
Lungebetændelse  32,  Halsbetændelse  82.  akut  Ledderevroatlsme  22,  andre 
Farsoter  19  (Øjebetændelse  2,  Stomatitls  4,  Zona  4,  Nældefeber  2,  Skjør- 
bug  1,  Erytem  4,  Rødlinger  1  og  Furunkler  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  76, 
venerisk  Saar  10,  erhvervet  Syfllls  19,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  7,  Dranker- 
galskab 6,  Brændevlnssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For* 
hold  til  Folkemængden  forekomne  I:  Rosenborggade!,  VI ngaard stræde  og 
St  Regnegade. 

Det  anmeldte  Blodgangstilfælde  er  fra  Vesterbro. 

Dødsfaldenes  Antal  er  80.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  9 
(Skarlagensfeber  1,  Strubehoste  1,  tyf.  Feber  2,  Indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  4,  Barselfeber  1);  konstitutionelle  Sygdomme  23  (Lunge- 
svindsot 9);  voNsommeDødsaarsager  2  (Selvmord  1);  Dannelses- 
fejl  2;  lokale  Organsygdomme  35;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2; 
audre  hyppige  Dødsaarsager  7  (Tæring  hos  Smaabørn  1). 

Levendefødte  ere  142  (77  Drenge,  65  Piger);  Dødfødte  5. 

Stille^  tørt  og  va^mt  Vejr,  dog  kolde  Nætter. 

I  St.  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  30te  Marts  anmeldt  129  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  100  af  exant.  Tyfus. 

Fra  11  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  135  Dødsfald  af  exant 
Tyfus,  og  fra  7  Byer  16  Dødsfald  af  Blodgang. 

Den  østerrigske  Regering  har  forbudt  Indførsel  af  Klude,  gamle 
Klæder,  ikke  rensede  Linnedstykker  og  Sengerekvislter  fra  Tyrkiet,  Monte- 
negro, Serbien,  Rumænien  »yPessarabien.  <- 
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Bekjendtgjørelser. 

Glutenmel 

fra  Kj»lieMha?M8  Stivelsefalirik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  V.  Iiifct  AnvisDing  sælges  fra 
Østergades  MaterialhaDdel  å  1  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Paa  C.  JL  leitids  Forlag  er  udkommet: 

Bibliofhek  for  LsDger. 

Redigeret  af 

Dr.  J.  C.  LekMtai. 

VIIL  Blods  2det  Hafte. 

littfUt 

Udlog  og  OyersstteUer: 
G.  Simon:  Om   Nyresten   og   den   operative   Behandling   af  dem. 
F.  Sander:  Om  Infektiooaiygdommenea  Aartagaforbold  fra  et  bygieinisk 
Standpankt. 

Overalgter: 
O.  Bloch:  Den  klrorgiake  Anæsthesering  (Slutning). 

Ny  nordisk  Litteratur. 

Meddelelser    Yedkommende   det    danske  MedieiuaN 
Yssen. 
Offentlige   Foranstaltninger.      Universitetsefterretnlnger.     Personal- 
efterretninger. 

Pris  for  en  Aargang  eller  i  Hæfter  8  Kr. 

EUnisk  Yqledning  til  Diagnose, 
Bebaadling  og  Forebyggelse  af  veneiiske  Sygdomme. 

Af 
Dr.  med.,  Overlæge  8.  Eligelsted. 

Pris:  7Kr. 


I  Løbet  af  Dogle  Dage  udkommer: 

Om  Børns  Tægtforhold  i  det  første  Leveaar 

Af  • 

Dr.  med.  C.  fl.SUgei 

Læge  ved  Børnehospitalets  PolikUnlk.    IL 

Med  12  litograferede  Tavler. 

Pris :  2  Kr.  50  Øre. 


Blanco  Lonoi  Bogtrykkeri      C.  A.  Reltxels  Forlif. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3<^i«  Række  XXV.  Nn  21.  22* 


Redigeret  af  Dr.  T.  BaMe. 


Indhold:  T.  Uéi%:  Srar  lil  iMmndace  F.  F.  DlriL  K.  Bieriig:  Ob  Sjstkimiid- 
nliiifM,  mtå  M.*i  Bwarbuf.  Rj«  Bøg«,  f.  liib:  AieTrisM  pu  Aitflrii 
ftplifea,  yMiC  t«4  ItBprmiti  aeé  ehåiikt  BM.  Iiaarcli  Btfli  Brføiig« 
Mi  Uufl  til  InftcH  PaMøgi.  Aiipiti:  Bakaiiig«  af  fti«.  fakiMø. 
OrdcMMtntiM.  MifaU.  •magt  ti«  fl^gtew,  BøÉbM  h  hékt  I  Iff- 
Man.    BdgnftgJMili«. 


Stw  ta  K«muel»ge  F.  F.  Ulrik 

fra  Dr.  med.TtBiMe. 


Hf.  KommuDelægeUl  r  i  k  har  i  Hospitals-TideDde  for  24de  April 
gjort  mig  til  GjeoBtaDd  for  et  højst  mærkeligt  Angreb.  I  od 
Artikel  betitlet  •  Lægernes  Enkekasse*  forsøger  han  først  at 
imødegaa  Distriktslæge  Mølleres  Ddtalelser  i  Ugeskrift  for 
Læger  for  13de  April  og  vender  sig  derpaa  mod  mig,  idet 
han  siger  ordret  saaledes:  «Naar  Redaktøren  af  Ugeskriftet 
for  Læger  tager  denne  Sag  som  et  Standsanliggende  og 
føler  sig  kaldet  til  i  sit  Blad,  og,  uagtet  han  Ikke  er  Inter- 
essent, ved  sine  mnndtllge  Udtalelser  paa  Interessenternes 
Generalforsamling  at  anbefale  en  Opspisning  af  Enkekassens 
Kapital,  saa  synes  dette  at  bero  paa  en  Begrebsforvirring;  . .  •• 
Jeg  skal  her  ikke  dvæle  ved  de  forskjellige  Paastande,  som 
Artiklen  iøvrigt  indeholder;  de  ere  dels  allerede  tidligere  til« 
strækkellg  imødegaaede  baade  af  mig  selv  og  Andre,  og  dels 
sknlle  de  senere,  naar  Sagen  igjen  træder  ind  i  et  praktisk 
Stadium,  blive  gjort  til  Gjenstand  for  en  nærmere  Kritik. 
Jeg  skal  her  kun  beskæftige  mig  med  ovenstaaende  med 
Bensyn  til  Indholdet  ligesaa  umotiverede  som  med  Hensyn 
til  Formen  mindre  velvalgte  Udtalelse. 

341«  Rckke.  264«  H4. 
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Det  vil  erindres,  at  Spørgsmaalet  om  en  Forandring  i 
Enkekassens  Love  først  blev  rejst  af  Or.  med.  J.  P.  Poulsen 
i  en  Artikel  her  i  Bladet  (Ugeskr.  for  Læger  3dje  Række  XXI 
Nr.  29)  under  Overskriften  aEt  Standsanliggende« ;  senere 
er  denne  Sag  overalt  baada.  paa  Møder-  og  i  61adartikl9r 
blevet  opfattet  som  et  StandBanliggende,  og  jeg  indser  heiler 
ikke,  hvorledes  Spørgsmaalet  om  den .  hensigtsmæssigste 
Ordning  af  en  Forsørgelseskasse  for  vore  Kollegers  finker 
og  forældreløse  Børn  følgerigtigt  skal  kunne  opfattes  ander- 
iedes, hvis  man  da  overhovedet  vil  indrømme  dette  Begrebs 
Berettigelse.  Naar  Dr.  Ulrik  senere  i  sin  Artikel  —  ikke  ganske 
konsekvent  —  mener,  at  Sagen  kun  er  et  Standsanliggende  for 
de  Interessenter,  der  ti  en  mere  eller  mindre  lang  Aarrække^ 
bave  betalt  deres  Kontingenter  til  Kassen,  saa  tager  han 
fuldstændig  fejl;  den  er  et  Standsanliggende  for  alle  Stan- 
dens Medlemmer,  for  hvem  Adgangen  til  Optagelse  staar 
aaben,  for  enhver  Læge,  aom  har  Interesse  for,  at  hans 
Kollegers  trængende  Enker  og  forældreløse  Børn  faa  den 
bedst  mulige  Understøttelse  gjennem  Institutionen,  for  de 
Mange,  der  ligesom  jeg  selv  ikke  ønske  at  støtte  Kassen 
under  dens  nuværende,  efter  vor  Mening  uheldige,  Ordning, 
men  som  netop  af  varm  Interesse  for  selve  Institutionens 
egentlige  Formaal  arbejde  paa  at  bringe  dens  Virksomhed 
ind  under  en  mere  formaalstjenlig  Form,  saa  at  den  kan 
vinde  større  Tilslutning  blandt  Lægestanden  og  stifte  mere 
Gavn,  en  Bestræbelse,  som  vi  ganske  sikkert  haabe  nok  vil 
lykkes  os  tilsidst  om  end  ikke  uden  den  Kamp,  som  de 
neste  nyttige  Reformer  have  at  gjennemgaa.  Naar  Dr.  Ulrik 
anser  sig  berettiget  til  at  anke  over,  at  Jeg,  »uagtet  Jeg  Ikke 
er  Interessent«,  har  hævdet  min  Opfattelse  paa  Interessen* 
ternes  Generalforsamling,  saa  maa  Jeg  gjøre  ham  opmærk- 
som paa,  at  Jeg  kun  har  overværet  en  enkelt  af  Enkekassens 
Generalforsamlinger,  nemlig  den,  der  afholdtes  afvigte  Efteraar, 
og  at  jeg  da  var  tilstede  som  Selskabets  GJæst.  Umiddelbart 
før  Generalforsamlingen  modtog  jeg  nemlig  fra  Enkekassens 
Bestyrelse  en  meget  forekommende  Skrivelse,  I  hvilken  Be- 
styrelsen næst  at  takke  mig  for  den  Andel,  Jeg  havde  taget 
i  Diskussionen  om  Selskabets  Ordning,  indbød  mig  til  at 
deltage  i  Mødet. 

Og  nu  den  sidste  Beskyldning,  som  Dr.  Ulrik  rejser  mod 
mig,  at  Jeg  skulde  have  tanbefalet  en  Opspisning  af  Enke- 
kassens Kapitalt.  Lige  fra  den  første  Tid,  da  denne  Sag 
blev  bragt  paa  Bane,  har  jeg  overalt,  hvor  Jeg  tog  Del  i 
Diskussionen,    baade   I  Tale    og   Skrift   bestandig   bestemt 
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fremhsvet,  at  man  først  og  freonmest,  hvilken  Ordning  man 
end  vedtog,  burde  nodgaa  at  forbruge  Kapitalfonden,  og  det 
er  ikke  mere  end  et  Par  Uger  siden,  at  jeg  paa  det  Utve- 
tydigste paaviste,  at  Frygten  for  en  flOpspisningt  af  For- 
muen ved  den  paatænkte  Keform  er  fuldstændig  ugrundet, 
idet  der  endog  i  det  første  Aar,  saafremt  Reformen  var 
blevet  gjeonemført,  vilde  kunne  være  sparet  c.  4000  Kroner, 
medens  den  foreslaaede  Revision  bver  6te  Aar  vilde  sikre 
mod  enhver  ubehagelig  Overraskelse.  Lige  over  for  denne 
Bjendsgjeming ,  som  det  vilde  være  let  at  dokumentere  ved 
Citater  Punkt  for  Punkt,  og  som  vil  være  bekjendt  for 
Enhver,  der  har  fulgt  Forhandlingens  Gang,  forekommer  mig 
Dr.  Dlrik*s  Beskyldning  unægtelig  besynderlig.  Dog,  jeg  skal 
afholde  mig  fra  yderligere  Koromentarer.  Det  har  været  mig 
hejst  ukjært  at  skulle  skifte  skarpe  Ord  med  en  ældre  Kol- 
lega, med  hvem  det  til  enhver  Tid  vil  være  mig  en  Glæde 
at  roedes  i  en  frugtbringende  Diskussion  om  Æmner,  for 
hvilke  vi  begge  nære  Interesse.  Men  ligesom  jeg  for  den 
Redaktion,  som  jeg  for  Tiden  har  den  Ære  at  lede,  maa  vin- 
dicere Retten  lige  saa  vel  som  Forpligtelsen  til  at  deltage 
i  Drøftelsen  af  Standens  Fællesanliggender,  saaledes  maa  jeg 
ogsaa  hævde,  at  gjensidig  Anerkjendelse  af  de  modsatte 
Synspunkter  er  en  nedvendig  Betingelse  for,  at  Forhånd^ 
lingen  kan  bære  Frugt.  Jeg  og  mine  Meningsfæller  have 
til  enhver  Tid  anerkjendt  det  Berettigede  i  Dr.  Ulrik's  Stand- 
punkt, der  gaar  nd  paa  at  ville  hævde  Traditionen  i  det 
flra  vore  Forgængere  Overleverede,  men  den  samme  Aner- 
kjendelse kræve  vi  for  vort  Standpunkt,  at  man  heller  bør 
søge  at  skaffe  den  nuværende  Generations  Enker  og  for- 
ældrelese  Børn  en  passende  Undi^rstøttelse  end  opsamle 
Kapitaler  til  en  uvis  og  usikker  Fremtids  Hvilken  Anskuelse 
der  tilsldst  skal  vinde  Overhaand,  det  vil  Tiden  vise,  men 
Diskussionen  bør  føres  uden  Bitterhed  —  og  kun  med  Argu- 
menter. 


On  SygekasseindretiiiiigM« 

Af  Distriktslæge  B.  filering. 


Der  hviler  et  Tryk  paa  den  danske  Lægestand  lige  over  for 
Sygekasserne.  Dette  er  erkjendt  i  de  man^e  Udtalelser, 
søm  derom  ere  fremkomne  dels  her  i  Ugeskriftet  og  dels  i 
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lokale  eller  almlDdelige  Lægeraøders  Forhandlinger.  Den 
almindelige  danske  Lægeforening  vedtog  paa-  sit  Møde  i 
Aaret  1875  en  Resolution,  som  gik  ud  paa  at  anerkjende 
Nytten  af  Sygekasser,  navnlig  som  Selvhjælpsforeninger,  der 
burde  støttes  af  Lægerne  ved  en  paa  passende  Maade  mode- 
reret Betaling  for  Lægehjælp,  hvis  nærmere  Fastsættelse 
heldigst  maatte  overlades  til  Lægerne  i  de  paagjældende 
Egne,  men  angaaende  hvilken  Sag  det  dog  var  ønskeligt,  at 
Kredsforeningerne  førte  Forhandlinger  med  hverandre.  Det 
er  netop  dette  Betalingsforhold,  hvori  Trykket,  som  den  hele 
Indretning  udøver  paa  Lægestanden,  ligger.  Paa  det  almin- 
delige Lægemøde  i  Aaret  1877  blev  Sagen  atter  forhandlet, 
og  man  beklagede  da  vel  i  den  der  vedtagne  Resolution,  at 
Sygekassernes  Organisation  mange  Steder  er  meget  mangel* 
fuld;  men  man  fremdrog  ikke  den  Mangel,  som  væsentligst 
trykkede  Lægerne,  nemlig  Betalingsforholdet,  hvorimod  man 
snarere  bidrog  til  at  dække  denne  Mangel  ved  at  fremhæve 
en  anden  Omstændighed,  nemlig,  at  det  nødvendige  Tillids- 
forhold mellem  Lægerne  og  Sygekassemedlemmerne  ikke 
kunde  udvikles.  Der  viste  sig  ved  dette  Møde  en  Tilbage- 
gang fira  det  foregaaende  Mødes  Resultat,  Idet  man  i  1875 
dog  havde  kunnet  paapege  en  Vej  til  at  fastsætte  Betalings- 
vilkaarene  med  Lægestandens  Medvirkning,  medens  man  i 
1877  kun  udtalte  Ønsket  om  en  bedre  Organisation  men 
troede  sig  ikke  i  Stand  til  at  formulere  bestemte  Forslag. 
Kun  Dr.  Schmiegelow  stillede  Forslag  til,  at  kun  Ube- 
midlede igjennem  Sygekasserne  skulde  have  Adgang  til  Læge- 
hjælp for  modereret  Betaling ;  men  han  tog  igjen  sit  Forslag 
tilbage,  fordi  det  blev  fremhævet,  at  der  var  mange  flere 
Punkter,  hvorom  der  ellers  ogsaa  burde  ske  Udtalelse. 

Gaa  vi  nu  ud  fira,  at  Sygekasserne  ere  anbefalelses- 
værdige, at  den  hele  Institution  er  human  og  nyttig  og  bør 
støttes  af  Lægerne,  uagtet  der,  som  Dr.  JuL  Petersen 
siger,  klæber  graverende  Ulemper  ved  den  i  dens  hidtidige 
Skikkelse,  navnlig  dens  endnu  bestaaende  forfærdelig  lave 
Betalingssatser,  saa  maa  nødvendig  det  Spørgsmaal  frem- 
komme, hvorfra  hidrøre  saadanne  Ulemper,  og  hvorledes 
kunne  de  afhjælpes. 

Det  er  utvivlsomt  Nutidens  Foreningsaand,  der  gjør  sig 
gjældende  paa  delte  Omraade  ligesom  i  saa  mange  andre 
Forhold.  Det  er  Erkjendelsen  af,  at  en  slørre  Samling  af 
Individer  kan  udrette  mere  og  kan  optræde  med  større  Vægt 
end  den  Enkelte,  der  bringer  dem  til  at  slutte  sig  sammen, 
for  at  drage  Nytte  af  en  fælles  Optræden.     Naar  en  Enkelt 
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anmoder  en  Læge  om  at  være  hans  Buslæge  for  1  Kr.  åarlig, 
aaa  kan  Lægen  afelaa  det  og  derimod  tilbyde  fri  Lægel\jælp, 
naar  Familien  ikke  formaar  at  betale.  Anmoder  derimod 
en  Sygekasses  Bestyrelse  Lægen  om  at  yde  100  Familier 
Lægehjælp  for  100  Kr.  aarlig,  saa  kan  Lægen  ikke  afslaa 
Betalingen  men  maa  overtage  Arbejdet,  fordi  dette  Arbejde  er 
hans  Levevej,  og  fordi  han  ikke  kan  ofre  til  hver  af  100, 
hvad  han  kan  ofre  til  1.  Afslaar  han  baade  Betaling  og 
Arbejde,  vil  man  tillægge  ham  Mangel  paa  Deltagelse  for 
trængende  Medborgere  og  bebrejde  ham,  at  han  ikke  er 
tilfreds  med  den  Betaling,  som  Sygekassen  har  fondet  pas- 
sende at  byde,  og  denne  Bebrejdelse  vil  synes  end  mere 
velfortient,  naar  en  anden  Læge  derefter  lader  sig  antage. 
Det  er  saaledes  gjeonera  den  i  den  senere  Tid  saa  slærkt 
udviklede  Poreningsaand,  at  der  udøves  et  Tryk  paa  Lægen. 
Lægestanden  overlæsses  med  enHomanitetsgjeroing;  medens 
der  udbetales  Sygenoderstettelser  og  bygges  Alderdoms- 
boliger  for  den  Kapital,  som  aarlig  indvindes  gjennem  de 
bestaaende  forfærdelig  lave  Lægebetalingssatser.  Naar  et 
Sygekassemedlem  har  været  sygt  i  13  Oger,  og  har  faaet 
dagligt  Tilsyn  af  Lægen,  kan  dette  Medlem  oppebære  en 
Understøttelse  af  aO  Øre  daglig,  eller  i  det  Hele  45  Kr.  60  Øre, 
medens  Lægen  kun  faar  1  Kr.,  for  hvilken  Betaling  han 
saa  tillige  har  at  yde  det  samme  Medlem  Lægehjælp  i  hele 
den  øvrige  Del  af  Aaret.  Et  saadant  Exempel  vidner  til- 
strækkeligt om,  hvilke  Kapitaler  Lægestanden  maa  erhverve 
for  Sygekasserne,  idet  den  giver  Afkald  paa  en  passende 
Betaling  for  sin  ydede  Tjeneste.  Det  tør  vel  da  antages,  at 
Lægestanden  har  Grund  til  de  Beklagelser,  som  fra  saa 
mange  Sider  fremkomme,  over  Sygekassernes  Indretning,  og 
det  turde  være  meget  træiTende,  at  de  Mangler,  som  i  Ret- 
ning af  Betalingssatser  klæbe  ved  den,  betegnes  som  gra- 
verende. 

Er  da  Lægestanden  magtesløs  lige  over  for  dette  For- 
hold? Er  den  prisgiven  enhver  Spekulant,  og  er  Lægestanden 
som  en  Vare,  hvorover  der  kan  disponeres  gjennem  Mæglere? 
Er  end  Sygekasseindretningen  sund  i  sit  Princip,  kan  den  end 
have  som  Maal  at  forvandle  al  Lægepraxis  til  Huslægepraxis, 
og  kan  den  paatænkte  nye  Institution,  Uuslægeforsikringen, 
end  støtte  sig  til  et  lige  saa  sundt  Princip,  saa  er  det  dog 
farligt  for  Lægestanden  at  indlade  sig  derpaa.  Mangen  Læge 
har  vistnok  i  god  Tro  erklæret  sig  villig  til  at  yde  Læge- 
hjælp til  en  ny  oprettet  Sygekasse,  for  at  bringe  den  i  Gang, 
og  har  paataget  sig  dette  for  et  yderst  ringe  Vederlag  eller 
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inaaske  aldeles  gratis.  Naar  SygekaMen  saa  er  voxet  op  og 
trives  godt,  udbetaler  rundelig  Sygehjælp  og  samler  et  Bygge- 
fond,  saa  bliver  Lægehonoraret  dog  det  samme.  Man  er- 
klærer, at  der  ikke  kan  betales  mere  til  Lægen;  thi  ellers 
kan  Kassen  ikke  bestaa.  Det  vil  sige,  det  er  med  den  Be« 
taling,  man  har  fraskaaret  Lægen^  at  der  ydes  Sygel^ælp  og 
samles  Kapital,  og  det  flnder  man  ganske  i  sin  Orden. 
Saadan  Pare  ligger  der  i  Sygekasseindretningen ,  og  den 
lider  Lægestanden  nu  under.  Afset  fra  det,  mildest  talt, 
Udelikate,  der  ligger  i,  at  Lægerne  skulle  være  ligesom  paa 
Lager,  saa  at  Forbrugerne  kunne  melde  sig  paa  et  Kontor, 
for  at  faa  en  Læge  udleveret,  saa  indeslutter  Huslæge- 
forsikringen  den  samme  Pare  som  Sygekasserne,  nemlig  at 
Lægerne  kunne  blive  paatvungne  Betalingssatser,  som  ere 
fastsatte  uden*  deres  egen  Medvirkning.  Grænsen  for  den 
Anvendelse,  man  vilde  kunne  gjere  af  Lægestanden,  er 
heller  ikke  let  at  bestemme.  Der  kunde  saaledes  oprettes 
Kontorer  for  Konsultationslæger,  Rejselæger,  Specialister 
eller  hvad  andet  en  opfindsom  Spekulant  kunde  sætte  i 
Værk. 

At  imedegaa  Sygekasseindretningens  Dlemper  med  Skrift 
og  Tale  vil  være  aldeles  utilstrækkelige  Vaaben.  De  ville 
kunne  aabne  Øjnene  paa  Nogle  og  bringe  dem  til  at  indse, 
at  det  Krav,  man  stiller  til  Lægestanden  i  den  Retning,  er 
for  stort;  men  der  vil  altid  være  Andre,  som  hensynsløst 
ville  spekulere  der,  hvor  der  Noget  at  vinde.  Skal  Læge- 
standen kunne  bestaa  i  en  slig  Kamp,  maa  Vaabnene  være 
lige.  Den  Enkelte  vil  altid  kunne  overvældes  af  Mængden. 
Skal  der  være  Haab  om  Sejr,  maa  Lægestanden  møde  i  tæt 
sluttet  Række  ligesom  Modstanderne.  Allerede  paa  det  al- 
mindelige Lægemede  i  1875  havde  man  en  Fornemmelse 
af,  at  Lægestanden  burde  optræde  mere  samlet  lige  over  for 
Sygekasserne,  idet  man  henviste  Fastsættelsen  af  Læge- 
betalingen til  Forhandling  i  Kredsforeningerne.  Her  er  Vejen 
paavist  til  at  sikre  Lægestanden  mod  Sygekassernes  alt  til- 
stedeværende graverende  Ulemper.  Om  det  nu  blev  igjennem 
Kredsforeningerne  eller  igjennem  særlige  dertil  valgte  Ko- 
mitéer, at  Lægebetaliogssatserne  bestemtes,  er  uvæsentligt. 
Kun  maatte  der  i  passende  Antal  —  maaske  udenfor  Kjoben« 
havn  1  i  hvert  Fysikat  —  bestaa  Foreninger  af  Læger,  mindst 
paa  3  Medlemmer,  som  skulde  approbere  enhver  Overens- 
komst mellem  Læge  og  Sygekasse  i  vedkommende  Distrikt. 
Her  maatte  da  Betalingssatserne  afvejes  efter  de  forskjellige 
Forhold:   om   Sygekassens    Medlemmer   ere   Arbejdere,   og 
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hvorledeB  disse  ere  stillede,  om  de  ere  Baandværkere,  om 
der  er  sat  Grænse  for  Optagelse  af  mere  Velstaaende,  om 
Sygekassen  tfænger  til  særlig  Understøttelse  enten  I  sin 
Begyndelse  eller  paa  Grund  af  indtrufne  uheldi.^e  For« 
hold  o.  s.  V.  o.  s.  V.  Enhver  Læge  maatte  da  tiltræde  denne 
Ordning  og  forpligte  sig  til  Ikke  at  træde  i  Forbold  til  nogen 
Sygekasse  paa  andre  Betingelser  end  dem,  der  ved  en  saa- 
dan  Foranstaltning  vare  vedtagne.  Derved  vilde  den  enkelte 
Læge  være  sikret  imod  at  blive  paabyrdet  urimelige  Be- 
.talingsvilkaar,  og  der  vilde  kunne  tages  det  tilberllge  Hensyn 
til  de  i  Landets  forskjelHge  Egne  og  under  forskjellige  Om* 
stændigheder  ulige  Forbold.  Saasnart  en  saadan  falles  Op- 
træden af  Lægestanden  var  ordnet,  maatte  der  fra  hver  Kreds 
udgaa  en  Meddelelse  til  enhver  Sygekasse  om,  at  dens  Over- 
enskomst med  Lægen  kun  gjaldt  til  et  vist  Tidspunkt,  inden 
hvilket  Overenskomsten  maatte  revideres  og  approberes,  for 
at  Forholdet  mellem  Lægen  og  Sygekassen  kunde  bestaa. 

Paa  en  saadan  Grundvold  vilde  Sygekasseinslilutionen 
kunne  udvikles  uden  Fare  for  Lægestanden.  Det  stnrre  Krav 
til  Lægehjælp,  som  Sygekasserne  utvivlsomt  medføre,  vilde 
give  Virkekreds  og  Levevej  for  flere  Læger,  medens  Læge- 
standens Tllvæxt  under  de  nuværende  Forhold  ikke  har  Ud- 
sigt til  en  saa  lønnende  Virksombed,  som  den  Uddannelse, 
der  fordres,  bør  kunne  gjøre  Krav  paa. 

Vi  kunne,  hvad  del  Væsentlige  angaar,  fuldt  samstemme 
med  vor  højtærede  Kollega  i  hans  ovenstaaende  Udtalelser, 
saa  meget  mere  som  de  Betragtninger,  hvoraf  de  fremgaa, 
allerede  tidligere  ere  komne  til  Orde  her  i  Bladet  dels  i 
vore  Bemærkninger  om  Boslægeforsikringen,  dels  i  Referatet 
af  Dr.  Buddets  Tale  ved  den  Kjøbenhavn- Nordsjællandske 
Kredsforenings  sidste  Møde.  Vi  skulle  dog  hertil  bemærke, 
at  der  i  den  omhandlede  Retning  aldeles  ikke  kan  paaok- 
troyeres  Lægestanden  Noget;  ere  de  Betiogetser,  under  hvilke 
Lægernes  Virksomhed  ved  Sygekasserne  foregaar,  uheldige, 
ligger  Skylden  hos  Lægerne  selv.  At  man  vil  benytte  Læ- 
gens Virksomhed  som  Objekt  for  Indvinding  i  andre  Ret- 
ninger er  jo  ikke  'Andet,  end  hvad  man  tra^lfer  analoge 
Exempler  paa  i  de  fleste  Livsforhold.  Der  er  kun  et  Mo- 
ment, som  paalægger  Lægerne  nogen  virkelig  Tvang  med 
Hensyn  til  det  omhandlede  Forhold,  nemlig  den  Traditiou, 
under  hvilken  Formen  for  Lægegjerningens  Udøvelse  har 
udviklet  sig,  og  som  byder  Lægen  at  behandle  den  fattige 
Syge,  der  er  henvist  til  sin  egen  Bjælp,  uden  eller  saa  godt 
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Bom  udeo  Vederlag.  Det  er  imidlertid  indlysende ,  at  hTor 
loyalt  Lægerne  end  stræbe  at  opretholde  denne  Tradition, 
vil  den  dog  ikke  i  sin  Renhed  finde  Anvendelse  paa  de 
moderne  Sygekasser;  thi  Lægen  kan  ikke  begrænse  sin 
materielle  Understøttelse  til  det  betegnede  Omraade.  Ved 
at  lade  sig  neje  med  et  meget  lavt  Honorar  fra  en  Syge- 
kasse»  bidrager  han  ikke  blot  til  at  skaffe  den  trængende 
Syge  billig  Lægehjælp,  men  han  vil  i  de  fleste  Tilfælde 
ogsaa  komme  til  derigjennem  at  yde  sit  Bidrag  til  Opsam- 
ling af  Kapitaler,  Oprettelsen  af  Laanekasser  og  Forsørgelses- 
kasser,  Udredelsen  af  ret  rundelige  Lønninger  til  Besty- 
relser o.  s.  V,,  foruden  at  ofte  Velstaaende  derved  komme  til 
at  nyde  en  uberettiget  Fordel. 

Naar  nu  Lægestanden  bestræber  sig  for  at  faa  dette 
Misforhold  afhjulpet  og  Betaliogsvilkaarene  bragt  i  nogen- 
lunde passende  i'^orhold  til  de  krævede  Præstationer  og  Kas- 
sernes Bæreevne,  saa  maa  det  dog  bestemt  fastholdes,  at 
dette  ingenlunde  sker  alene  for  dens  egen  Fordel  men  i  lige 
saa  fuldt  Maal  for  selve  Sygekasseinstitutionens  Skyld;  thi 
de  Dlemper,  som  det  omhandlede  Misforhold  medfører  for 
Sygekasseroe  selv,  ere  ofte  nok  paapegede  og  godtgjorte. 
Det,  som  det  ved  Ordningen  af  disse  Forhold  hovedsagelig 
gjælder  om,  er,  at  begge  Parters  Interesser  i  lige  fuldt 
Maal  varetages;  dette  vil  naturligvis  under  de  yderst  for- 
skjellige  Betingelser  kræve  meget  forskjellige  Elensyn,  men 
vi  tro  dog,  at  man  vil  komme  den  hensigtsmæssigste  Ord- 
ning nærmest  ved  som  Grundregel  at  fastslaa,  at  de  extrem 
lave  Lægehonorarer  kun  bør  finde  Anvendelse  paa  Syge- 
kasser, der  alene  sikre  deres  Interessenter  Lægehjælp  og 
Medicin,  der  kun  omfatte  virkelig  Trængende,  og  hvor 
endelig  Bestyrelsen  viser  den  samme  Uegennyttighed  med 
Hensyn  til  Lønningen  som  Lægen.  Disse  Sygekasser  kunde 
da  bestaa  enten  som  selvstændige  eller  i  Forbindelse  med 
Understøttelses-  og  Forsikringskasser  med  friere  Betingelser 
for  Adgangen*}. 

Vi  ere  fuldstændig  enige  med  Distriktslæge  Biering 
i,  at  det  nærmest  tilkommer  Kredsforeningerne  at  tage  sig 
af  denne  Sa^,  men  desværre  er  Tilslutningen  til  disse  For- 
eninger gjennemgaaende  altfor  ringe  til,  at  de,  paa  nogle 
enkelte  hæderlige  Undtagelser  nær,  kunne  udfolde  en  kraftig 
Virksomhed  udad.  Dette  gjælder  maaske  I  allerhøjeste  Grad 
om  Kredsforeningen  for  Kjøbenhavn  og  Nordsjælland,   der 


*)  Smlgo.  Ugeskr.  for  Leger  Sdje  Række  XXV  Nr.  17,  S.  253. 
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hidtil  kun  har  mødt  en  beklagelig  ringe  Tilalatning,  navnlig 
blandt  Bovedsladene  Læger,  og  dog  er  der  næppe  noget 
Sted  i  Landet,  hvor  ogeaa  det  her  omhandlede  Forhold 
trænger  til  en  grundigere  Reform.  Red. 


Itye  Bøgtf. 


De  organiske  Stoffers  kvalitative  Analyse.  Af  Prof.  Dr. 
C.  T.  Barfoed,  Lektor  ved  den  kgl.  Veterinær  og  Landbo- 
højskole. Iste  Hæfte,  176  Sider,  fijøbenbavn  1878.  Gyl- 
dendalske Boghandels  Forlag. 

Forf.  meddeler  i  sit  Forord,  at  nærværende  Skrift  er  en 
paa  ny  gjennemset  Udgave  af,  hvad  han  i  de  senere  Aar  har 
ladet  trykke  som  Manuskript.  Han  har  nærmest  haft  Under- 
visningen i  Laboratoriet  for  Øje  og  har  derfor,  efter  selv 
at  have  gjennemgaaet  samtlige  Prøver  og  Metoder,  søgt  at 
gjøre  opmærksom  paa  Alt,  hvad  der  har  Betydning  for  deres 
rigtige  Udførelse  og  Brugbarhed  under  forskjelllge  Omstæn- 
digheder, og  ikke  omhandlet  flere  af  de  mindre  almindelige 
Stoffer  end  nødvendigt  for  at  vedkommende  Klasser  af  For- 
bindelser kunne  være  repræsenterede  i  et  for  Øvelserne 
passende  Omfang.  Han  haaber,  at  Bogen,  skjendt  nærmest 
bestemt,  for  de  Studerende,  dog  ved  given  Lejlighed  ogsaa 
maa  være  til  Nytte  for  ældre  Kemikere. 

Naar  henses  til  den  omhyggelige,  bestemte  og  klare 
Fremstilling  af  Analyserne,  der  karakteriserer  saavel  det 
foreliggende  Arbejde  som  det  af  Forf  i  1863  udgivne  Værk 
over  Prøvemidleme  og  den  uorganiske  kvalitative  Analyse, 
tvivle  vi  ikke  om,  at  det  vil  være  et  kjærkomment  Hjælpe- 
middel for  de  fleste  af  vore  Kolleger  ved  de  i  vor  Virk- 
somhed saa  hyppigt  forekommende  Undersøgelser.  Det  fore- 
liggende Hæfte  omhandler  de  fleste  af  de  organiske  Syrer; 
i  de  to  følgende  Hæfter,  hvoraf  Værket  kommer  til  at  be- 
staa,  vil  de  væsentligste  af  de  andre  organiske  Stoffer  blive 
behandlede,  og  til  Slutning  vil  der  paa  samme  Maade  som 
tidligere  ved  de  uorganiske  Stoffer  blive  givet  Fremgangs- 
maadeo  ved  Undersøgelsen  af  Legemer,  som  indeholde  organiske 
Stoffer. 
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Aiemsne  paa  Arteria  poplitea,  helbredet  ?ed  Kem- 

pressioi  ned  elastiske  Bild. 

Efter  F.  Raab  (Wiener  med.  Wochenschr.    Nr  8—9      1878). 


Blandt  de  nyeste  og,  som  det  syoes  erier  de  foreliggende 
Iagttagelser,  tillige  blandt  de  værdifuldeste  Metoder  for  Be- 
handlingen af  Anevrismer  paa  Lemmernes  Pulsaarer  hører 
Kompressionen  med  elastiske  Bind.  Forf.  meddeler  et  Til- 
fælde af  denne  Art,  hvor  denne  lige  saa  simple  som  fare- 
løse  Behandlingsmaade  gav  et  særdeles  tilfredsstillende  Re- 
sultat. 

En  36-aartg»  Udllgere  rask  Mand  var  I  Avgoat  1876,  idet  han  vilde 
springe  over  en  2  Alen  bred  Greft,  gledet  nd  med  den  venstre  Pod ;  Idet 
han  anstmngte  sig  for  at  holde  sig  oppe,  mærkede  han  pladaelig  en 
stikkende  Smerte  I  venstre  Knøhas,  som  han  dog  Ikke  agtede  videre 
paa  men  vedblev  at  gaa  oppe;  8  Dage  senere  fandtes  i  Hasen  en  valnødde* 
stor,  pulserende  Svolot,  der  blev  Sædet  for  stærke  Intermitterende  Smerte- 
anfald,  som  varede  flere  Timer.     Desuagtet  vedblev  han   at  gaa  oppe 

4  Uger  endna,  indtil  Smerterne  tvang  ham  til  at  søge  Sengen.     Efter 

5  Ugers  Sengeleje  og  Kompression  med  Bind  var  Svulsten  lige  stor, 
men  Smerten  var  aftaget  saa  meget,  at  han  igjen  kunde  være  3  Uger 
paa  Benene.  1  denne  Tid  voxede  imidlertid  den  pulserende  Svulst  til 
et  Æbles  Størrelse,  og  han  maatte  igjcn  holde  Sengen.  Den  2fde  De- 
cember 1876  forsøgte  en  Læge  ved  forceret  Bøjning  at  bringe  Anevrismet 
til  Lukning;  det  bristede  imidlertid  ved  denne  Procednre,  og  under  hef- 
tige, med  Læggekramper  forbundne  Smerter  udviklede  der  sig  en  diffus 
Svulst  over  den  øvre  Del  af  Læggen;  efter  Forløbet  af  4  Dage  strakte 
Svulsten  sig  op  over  Condyli  femoris,  Huden  derover  var  rød,  spændt  og 
hed,  Knæleddets  Konturer  fuldstændig  udslettede  og  Pulsationen  saa 
utydelig,  at  en  anden  Læge  kunde  opfatte  Affektionen  som  en  Leddebe- 
tændelse.  Af  og  tU  indfandt  sfg  smertefulde  Læggekramper  ledsagede  af 
nogen  Svulst  om  Anklerne,  Myrekiyben  og  Tunghedsforuemmelse  i  hele 
Skinnebenet.'  Saaledes  holdt  Tilstanden  sig  til  midt  i  Februar  1877,  da 
Smerterne  og  Kramperne  begyndte  at  aftage.  Svulsten  omkring  Knæ- 
leddet blev  mindre,  og  der  kom  en  ringe  Bevægelighed  I  Leddet  tilbage. 
Han  holdt  Sengen  indtil  Paaske,  var  derpaa  oppe  indtil  Begyndelsen  af 
Oktober,  da  han  besluttede  sig  til  at  søge  Hjælp  paa  Billroth's  Klinik. 

Patienten  var  en  høj,  kraftigt  bygget  Mand.  noget  bleg.  Ved  Under- 
søgelsen af  HJærtet  fandtes  de  stetoskoptslie  Tegn  paa  Insufficiens  af 
Aortaklapperne  og  ringe  Stenose  af  Aortamundingen,  de  overfladiske 
Arterier  fandtes  tydeligt  pulserende,  men  Væggene  føltes  liike  haarde. 
Lungerne  vare  sunde,  Underlivet  naturligt  og  Urinen  æggehvidefri.  — 
Venstre  Ben  let  bøjet  i  Knæleddet,  den  fuldstændige  Strækning  i  Leddet 
lod  sig  ikke  udføre  hverken  aktivt  eller  passivt,  derimod  vare  Bevægel- 
serne i  Fodleddet  og  Taaleddene  frie  og  Hudfølelsen  naturlig.  Hasen  var 
udfyldt  af  en  Svulst,  der  var  dobbelt  eaa  ator  som  en  knyttet  Haand  og 
gik  uden  skarp  Grænse  over  i  Læggens  Muskulatur.  Huden  derover  rød, 
bedækket  af  løsnede  Overhudsskalier,  gjennemtrukket  af  store  blaa  Vener 
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og  BUerkt  Bpttodt.  Svolsten  \lBie  over  bele  «H  OmhiDg  en  stærk,  med 
PoUen  I  Laarpulsaaren  synkron  Pulsation,  der  kande  hsves  Ted  et  stærkt 
Tryk  paa  Pulsaaren  nedenfor  Lig.  Pouparlii.  Ued  Stetoskopet  kunde  der 
paa  det  tydeligst  pulserende  Sted  (fed  Caplta  m.  gastrocnem.)  hores  en 
illngeode,  stærk  Bilyd.  liedens  A.  dorsal.  pedls  paa  højre  Fod  saas 
tydeligt  pulserende,  konde  der  Ikke  foles  nogen  Puls  over  denne  Aare 
paa  venstre  Fod.    Omfanget  naaalte  i  Hojde  med  Spina  tibiæ  47  Ctm. 

Det  syge  Ben  blev  anbragt  i  et  ophojet  Leje,  og  daglig  blev  der 
anlagt  elastiske  Bind.  Bindet  blev  fra  Tæerne  af  fort  i  Spiralture  op  om 
Skinnebenet,  her  temmelig  fast,  derpaa  anlagt  ganske  løst  omkring  selve 
Svulstea ,  medens  det  paa  Midten  af  Laaret  blev  strammet  saa  stærkt, 
at  Pulsationen  i  Anevrlsmet  standsede  fuldstændigt.  Denne  Bandagering 
forvoldte  i  Begyndelsen  Patienten  saa  heftige  Smerter,  at  det  kostede 
Møje  at  overtale  ham  til  at  lade  Bandagen  blive  liggende  selv  blot  et 
Par  Minutter,  men  efterhaanden  taaltes  den  bedre  og  bedre,  saa  at  han 
kande  have  den  liggende  paa  Indtil  30  Minutter.  HJærtebanken  eller 
Trykken  for  Brystet  følte  han  aldrig  derved.  Forend  Bindet  blev  taget 
af,  blev  Arterien  komprimeret  nedenfor  Lig.  Poup.  med  SignoronTs 
Kompressoriom,  der  blev  liggende  saa  længe,  Patienten  kunde  taalc  det, 
hvilket  i  Begyndelsen  var  Vi — 1 .  senere  2—4  Timer.  I  Løbet  af  den 
første  Uge  aftog  herunder  Svulsten  godt,  væsentligst  som  Følge  af  For* 
mindskelsen  af  den  ødematese  Inflltration  i  Huden.  I  Løbet  af  de  næste 
14  Dage  aftog  Omfanget  til  44  Gtra. 

Den  4de  November  blev  Patienten  efter  eget  Ønske  udskrevet  fra 
Hospitalet,  og  Indviklingen  med  det  elastiske  Bind  fortsat  1  Hjemmet 
hver  anden  Dag.  Den  10de  November  var  Svulstens  Omfang  yderligere 
formindsket  med  3  Ctm.,  men  Pulsationen  syntes  lige  stærk.  Den 
Ilte  November  indtraadte  uden  ydre  Foranledning  under  heftige  Smerter 
og  Læggekramper  en  pludselig  Forstørrelse  af  Svulsten.  Smerterne  tabte 
sig  efter  faa  Timer,  men  den  næste  Dag  var  Huden  stærkt  rød  og  øde* 
matøs  og  Tilstanden  i  det  Hele  som  I  Begyndelsen  af  Oktober.  Om- 
fanget 45  Ctm.  Ancvrismets  Væg  var  aabenbart  bristet  paa  et  eller 
andet  Sted  og  Blodet  traadt  ud  mellem  de  omgivende  bløde  Dele. 

Der  blev  nu  igjen  hver  Dag  foretaget  Indvikling  med  det  elastiske 
Bind,  som  blev  liggende  20  Uinulier,  og  I  Stedet  for  Signoioni*B  Apparat 
blev  det  mindre  generende  Geisuny's  Vægtkompressorium  anbragt  flere 
Timer  hver  Dag.  Den  betændelsesagtige  Svulst  formindskedes  igjen 
hurtigt,  og  den  27de  November  standsede  Pulsationen  fuldstændigt,  efter 
i  Løbet  af  4  Dage  at  være  formindsket  KJendeligt  Svulsten  holdt  sig 
blød  og  elastisk.  Omfanget  var  41  Ctm.  Helbredelsen  skred  fra  den 
Tid  af  fremad  uden  yderligere  Komplikationer;  for  Forsigtigheds  Skyld 
blev  Patienten  holdt  1  Sengen  og  Benet  indviklet  med  et  Flonelsbind. 
Den  3dje  December  var  Omfanget  kun  40  Ctm.,  den  tOde  39  eg  den 
20de  December  37  Ctm.  Den  25de  December  stod  Patienten  op,  og  har 
siden  ved  Hjælp  af  en  Stok  kunnet  gaa  uden  videre  Ulempe.  Bevægel- 
serne i  Knæleddet  ere  uhindrede  og  smertefri,  Omfanget  maalt  I  Højde 
med  Spina  tiblæ  paa  venstre  Side  var  den  15dt  Januar  1878  37  Ctm., 
det  tilsvarende  Maal  paa  højre  Side  33  Ctm. 

Det  er  navnlig  engelske  Læger,  som  I  Løbet  af  de 
sidste  Aar  have  bragt  denne  Behandlingsnraade  i  Anvendelse. 
Walter  Keid  behandlede  et  stærkt  pulserende  Anevrlsme 
af  betydelig   Størrelse   paa   Art.  poplitea   bos    en    37-aarig 
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Matros  med  Indvikliog  med  elastisk  Bind  og  Anlæggelse  af 
en  Kavtschukslynge  paa  den  af  Esmarch  angivne  Maade. 
Efter  50  Minutters  Forløb  blev  der  anlagt  et  Carters  Kom- 
pressorium,  og  lidt  efter,  da  Rompressoriet  blev  Qærnet  for 
et  Par  Minutter,  viste  Anevrismet  sig  fuldstændig  pulsløst. 
For  Forsigtigbed  Skyld  blev  Kompressionen  af  Art.  crur. 
fortsat  18  Timer  endnu.  W  ag  staf  fe  helbredede  et  5  Ctm. 
langt  Anevrisme  paa  Art.  popl.  med  1  Times  Indvikling  med 
elastisk  Bind  uden  Anvendelse  af  Slyngen,  medens  Heath 
fik  Bugt  med  et  lille  Anevrisme  paa  samme  Sted  ved  50  Mi- 
nutters Indvikling.  Th.  Wright  komprimerede  paa  samme 
Maade  som  Reld  et  orangestort  Anevrisme  paa  Laaret  2V4  Time 
igjennem  og  lod  tilmed,  efter  at  Kavtschukslyngen  var  taget 
af,  det  elastiske  Bind  ligge  paa  en  Tid  endnu.  Strax  efter 
at  Bindet  var  taget  af,  var  Pulsationen  i  Anevrismet  meget 
svag,  og  efter  4  Dage,  i  Lebet  af  hvilken  Tid  Art.  crural. 
var  blevet  komprimeret,  tabte  den  sig  fuldstændigt.  Paa 
lignende  Maade  lykkedes  det  Th.  Smith  hos  en  45  aarig 
Mand  at  helbrede  et  Anevrisme  paa  Art.  poplitea,  der  havde 
været  tilstede  i  3  Uger,  ved  en,  1  Time  varende  Indvikling 
med  elastisk  Bind  og  Anlæggelse  af  Kavtschukslyngen.  I 
Løbet  af  den  sidste  halve  Time  maatte  Patienten  holdes 
kloroformeret  paa  Grund  af  de  uudholdelige  Smerter.  Mindre 
heldig  var  Bradley,  der  uden  Resultat  anvendte  den  samme 
Procedure  50  Minutter  igjennem  ved  et  orangestort,  7  Dger 
gammelt  Anevrisme  paa  Art.  poplitia  hos  en  37* aarig  Mand. 
Maaske  vilde  en  Gjentagelse  af  Proceduren  her  have  ført 
til  Maalet,  man  valgte  imidlertid  at  gjøre  en  Underbinding, 
der  ogsaa  havde  Helbredelse  til  Følge. 

Del  mærkeligste  Tilfælde,  i  hvilket  denne  Behandlings- 
maade  har  givet  et  godt  Resultat,  er  imidlertid  det  af  Ger- 
suny  meddelte  paa  Grund  af  Svulstens  betydelige  Størrelse; 
den  naaede  nemlig  fra  Midten  af  Laaret  til  den  midterste 
Tredjedel  af  Skinnebenet,  pulserede  i  hele  denne  Udstræk- 
ning og  havde  i  Højde  med  Knæskallen  et  Omfang  af  59  Ctm. 
I  Løbet  af  3  Maaneder  maatte  der  forelages  omtrent  90  Ind- 
viklinger, hver  af  Va  Times  Varigbed,  inden  Pulsationen  op- 
hørte, og  desuden  anvendtes  Signoroni*s  Kompressorium 
6— 8  Timer  hver  Dag.  I  det  ovenfor  meddelte  Tilfælde,  der 
vel  ikke  havde  en  saa  betydelig  Størrelse,  men  hvor  Prognosen 
paa  den  anden  Side  var  mindre  gunstig  som  Følge  af,  at 
det  var  udviklet  som  et  Aneurisma  spurium,  vare  15  Ind* 
viklinger  paa  20 Minutter  (regnet  fra  Recidivet  den  Ilte  No- 
vember) tilstrækkelige  til  at  standse  Pulsationen.     I  begge 
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Tilfældene  boldt  SvuUten  sig  blød  efter  Pulsationeoe  Opbør, 
saDdeyDligvis  fordi  der  trods  TillukDiogen  af  den  direkte 
iDdmandiagsaaboiog  fandt  Tilløb  af  Blod  til  Ånevrismet  Sted 
gjennem  kollaterale  Arteriegrene. 

Det,  man  ved  denne  Bebandlingsmaade  tilsigter,  er  lige- 
som ved  enbver  anden  central  Kompression  at  afbryde  Blod- 
strømmen og  derved  formindske  Trykket  inden  i  Svulsten, 
saa  at  dens  Vægge  igjen  kunne  trække  sig  sammen  eller 
skrumpe  ind.  Der  finder  aabenbart  derved  ofte  Eoageldan- 
nelse  Sted  i  Ånevrismet;  det  maa  nu  imidlertid  anses  for 
det  sandsynligste,  at  Blodkoaglerne  ikke  direkte  organiseres 
men  resorberes  og  erstattes  af  nydannet  Væv,  der  voxer 
ind  i  dem,  og  Blodkoagulationen  bar  derfor  ogsaa  kun  Be- 
tydning som  et  Moment,  der  indleder  og  begunstiger  Hel- 
bredelsen, den  fuldstændige  Helbredelse  kræver  Resorption 
af  Koaglet,  Indskrnmpning  og  delvis  eller  fuldstændig  Til- 
lukning af  Sækken.  Bi  Ur  o  tb  har  allerede  for  længe  siden 
gjort  opmærksom  paa,  at  det  er  urigtigt  at  antage,  at  ved 
Helbredelsen  af  Anevrisroerne  ved  Kompression  og  Aku- 
punktur alt  Blodet  i  Ånevrismet  maa  koagulere,  ja  man  ser 
endog  smaa  Anevrismer  helbredes  fuldstændigt  uden  ifor- 
vejen  at  have  været  baarde. 

Kompressionen  blev  i  det  ovenomtalte  Tilfælde  udført 
paa  følgende  Maade:  Over  den  periferiske  Del  af  Lemmet 
blev  Bindet  anlagt  middelmaadig  fast,  over  selve  Svulsten 
derimod  for  Smerternes  Skyld  overordentlig  løst,  medens  det 
ovenfor  Ånevrismet  paa  et  dertil  egnet  Sted  blev  snøret  saa 
fast,  at  Pulsationen  helt  standsede.  At  lade  den  Syge  staa 
op  for  at  fylde  Ånevrismet  bedre  med  Blod,  saaledes  som 
Smith  foreslaar,  er  vistnok  unødvendigt.  Derimod  er  det 
praktisk  i  Stedet  for  Kavtschukslyngen  at  bruge  et  andet 
elastisk  Bind  til  den  sluttelige  Afsnøring,  hvorved  man  gjør 
Trykket  mere  jævnt  og  mindre  smerteligt  for  Patienten.  De 
overordentlig  heftige  Smerter,  der  optræde  ved  den  lokale 
Anæmi,  fremkaldte  enten  ved  en  Kompression  af  Nerverne 
eller  roaaske  ved  et  andet  ubekjendt  Moment,  ere  iøvrigt  en 
meget  væsentlig  Hindring  for  at  lade  Bindet  ligge  i  længere 
Tid.  De  engelske  Læger  bekæmpede  ved  deres  hurtige  Kure 
Smerten  ved  Hjælp  af  Kloroform  og  subkutane  Indsprøjt- 
ninger af  Morfin.  Der  lader  sig  ikke  give  nogen  almindelig 
Regel  for,  hvor  lang  Tid  der  er  nødvendig  til  at  fremkalde 
fuldstændig  Helbredelse,  da  dette  i  saa  bøj  Grad  afhænger 
af  Anevrismets  forskjellige   Beskaffenhed  i  de  enkelte  TiW 
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fælde.  De  teoretiske  ladvendioger,  man  kunde  gjøre  mod 
fuldøtændigt  at  afskære  et  helt  Lem  i  saa  lang  Tid  (1—2  Timer) 
fra  Kredsløbet  og  saa  pludseligt  at  tilføre  Karsystemet  bele 
den  deri  indeholdte  betydelige  Blodmasse,  ere  ftildstændigt 
afkræftede  ved  de  talrige  Erfaringer,  man  har  haft  Lejlighed 
til  ut  gjøre  ved  Anvendelsen  af  den  lokale  Anæmi  ?ed  Nekro* 
tomier  og  Reseklioner.  En  uundgaaeiig  nødvendig  Forsig* 
tighedsregel  er  Anlæggelsen  af  el  Kompressorium  paa  den 
tilførende  Arteries  Hovedstamme  forud  for  I  jærnelsen  af  det 
elastiske  Bind,  ikke  blot  for  at  fuldstændiggjøre  Virkningen 
af  Indviklingen  men  ogsaa,  og  navnlig,  for  derved  at  for* 
hindre,  at  Blodslrømmen  pludseligt  med  Kraft  trænger  ind  i 
Anevrismet,  hvorved  et  Koagel  kunde  løsnes,  føres  videre 
ud  i  Periferien  og  frennkalde  Gangræn  af  den  paagjældende 
Del.  Kompressionen  fjeérnes  først,  naar  Anevrismet  er  blevet 
fyldt  ved  Tilløb  gjennem  KoUateralgrenene. 

Ogsaa  Venernes  Tilstand  maa  være  Gjenstand  for  Op- 
mærksomhed, og  enhver  længere  varende  Staee  1  dem,  der 
navnlig  ved  kroniske  betændelsesagtige  Forandringer  i  Kar- 
væggen let  kunde  medføre  Trombedannelse  med  de  deraf 
afhængige  Farer,  bør  omhyggeligt  modvirkes  ved  metodisk 
Indvikling. 

I  ethvert  Fald  opfordre  de  overraskende  gunstige  Re-( 
sultaler  af  denne  Behandlingsmaade  —  7  Helbredelser  bland 
8  offentliggjorte  Tilfælde  —  til  yderligere  Forsøg. 


Nsgle  Effkriagtf  mté  Heasya  Hå  InftMt  PiMtgi.  1  Ltogeobeck*« 
Archiv.  Bd.  22  har  Esmareh  meddelt  eo  Rekke  af  ham  selv  iagttagne 
Tilfslde,  i  hvilke  godartede  Mydanneiser  og  andre  sygelige  ProceBaer  i 
Tidens  Løb  gav  Anledning  til  Udviklingen  af  Kræft;  blandt  de  paagjæl- 
dende Affektioner  nævnes  Ateromer,  Ar,  navnlig  Ar  efter  Lapas,  (Jlcera- 
tioner  paa  Benene,  Syfilis. 

I  fortvivlede  Tilfælde  af  Kræft  saa  Esmareh  uodertiden  Nytte  af  deo 
indvortes  og  udvortes  Anvendelse  af  Arsenik;  indvortes  brugte  han 
Midlet  i  hurtigt  stigende  Doser,  udvortes  som  Ætspulver  (Acid.  arsenicos.» 
Chioreti  morphlct  XX  Centigram  25,  Chioreti  hydraigyrosi  Gram  2, 
Gummi  arab.  pulv.  Gram  12).  Dette  Pulver  fremkalder  ikke  Smerter  og 
udøver  tillige  eo  deslnfloerende  Virkning. 

Samtidig  lægger  Porf.  særlig  Vægt  psa^  at  Patienterne  undgaa  Føde- 
midler, der  cre  rige  paa  fosforsur  Kalk  og  Æggehvide  og  foreskriver 
dem  den  af  Beneke  anbefalede  Diæt.  Forbudte  Fødemidler  ere:  KJød, 
Bouillon  og  Kjødextrakt,  Fisk,  Krebs,  Østers  og  Muslinger,  Æg,  Ott. 
bælgfrugUr,  øl  og  stærke  Vine.  Tilladte  Fødemidler  ere:  Friske  Grønt- 
sager, navnlig  Spinat,  Kaal,  Gulerødder,  Kartoffer,  Ris,  Mais,  Sago,  Bog- 
hvede, Frugt,  Sukker,  Fedt  og  Smør;  kun  lidt  Brød;  af  Drikkevarer:  Té, 
Chokolade,  let  Vin,  Limonade,  Vand,  der  Ikke  er  kalkholdigt  Levertran 
bruges  i  en  Dosis  af  2—3  Spiseskefulde  daglig.   Om  Morgenen  før  Fro- 
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kost  tages  Vi  Teskefuld  af  en  Blanding  af  100  Gram  sTOTlsart  Natron, 
50  Gram  Klornatrium  og  5  Gram  tvekulsurt  Natron  opløst  I  et  Glas 
varmt  Vand.  Denne  Forskrift  medgives  enhver  for  Kræft  opereret  Patient 
ved  Udskrivningen  fra  Forf/s  Hospitalsafdeling. 

Ved  denne  kombinerede  Behandling  har  Forf.  af  og  til  selv  1  for- 
tvivlede Tilfalde  opnaaet  taalellge  Resultater.  Ogsaa  Jodkalium  fandt 
han  nyttigt  ved  ondartede  Nydanoeiser,  navnlig  8arkomer  og  Karcinomer, 
og  særligt  1  Tilfælde,  hvor  Syfilis  spillede  en  Rolle  i  ætiologisk  Hen- 
seende. Samtidig  henleder  han  ogsaa  Opmærksomheden  paa  de  diagno- 
stiske Fejltagelser,  mod  hvilke  kun  den  mikroskopiske  Undersøgelse  kan 
sikre;  syfilitiske  Ulceratlcner  kunne  som  bekjendt  let  forvexles  med  Kar- 
einomer,  hvilket  ogsaa  er  Tilfældet  med  den  sjældnere  Syeosis  parasitaria. 
For  at  undgaa  slige  Fejltagelser  bar  han  gjort  sig  til  Begei  forud  for 
enhver  Exstlrpation  af  en  Svulst  at  udtage  en  Prøve  af  den  enten  fr^ 
Overfladeo  eller  fra  Dybden  til  mikroskopisk  Undersøgelse. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  12.     1878.) 


Behandlingen  af  Ekieni,  Ved  haardnakkede  Former  af  kronisk  Eksem 
har  Ans  pi  18  (VlerteUabrsehr.  f.  DermatoK  u.  Syph.  111.  4.  1876)  set 
gode  Resultater  af  følgende  Bebandlingsmaade:  Skæl  og  Skorper  fjæroes 
ved  Hjælp  af  Ungv.  diachyli  (tilberedt  med  Mandelolle  i  Stedet  (or  Oliven- 
olie) eller,  hvor  Huden  er  meget  tør,  ved  Hjælp  af  Indhylning  i  vulkani- 
seret Kavtsehu kiærred.  Oerpaa  gnides  det  angrebne  Hudparti  med  Sand* 
sæbe  eller  med  Pimpsten  i  Stykker  eller  endelig  med  fint  Sand 
anbragt  paa  en  befugtet  Flouelslap;  Huden  bliver  ved  denne  Procedure 
stærkt  rød  og  bedækkes  strax  derefter  med  et  tyndt  Lag  01.  cadini  eller 
rusci,  som  gnides  godt  lod,  og  endelig  bedækkes  Partiet  med  Kavtsehuk^ 
lærred.  Denne  Procedure  foretages  1  å  2  Gange  om  Dagen,  uudertlden 
kun  hver  anden  Dag  og  i  Mellemtiden  anvendes  da  kun  Salven,  løvrigt 
maa  disse  Afgnldnlnger  med  Sand  altid  foretages  med  Forsigtighed,  og 
de  passe  ikke  for  eksematøse  Affektioner  ved  KJøusdelene,  ved  Navlen 
og  1  Ansigtet.  (Schmidt's  Jshrb.    Bd.l77.    Nr.    1.    S.  25.) 
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YakiMe.  Ved  det  kongelige  Frederiks  Hospital  er  for  Tiden  tvende 
surnummerære  Kandidatposter  ledige,  som  kunne  ansøges  af  enhver 
lægevideuskabeiig  Kandidat. 

Tjenestetiden  er  >/•  Aar,  og  der  er  Ingen  Gage  eller  andre  Emolu- 
menler  forbundne  med  disse  Poster. 

Ansøgninger  om  bemeldte  Poster,  stilede  til  Direktionen  for  det 
kongelige  Frederikshospital,  indleveres  Inden  14  Dage  fra  den  27de  April 
at  regne  i  Inspektiooskontoret,  ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbyrd. 


MensdekenttMU     Under  23de  April  er  ft-ot,  Dr.  med.  P.  Panam^ 
R.  af  D.,  allern.  benaadet  med  Dannebrogsmændenes  Hæderstegn. 


DiisfeM.  Den  25de  April  døde  i  Stubbekjøbing  forhenv.  DlstrikU- 
læge  J.  Jensen,  71  Aar  gi. 

—  Den  27de  April  døde  1  i^øbenhavn  praktLæge  Hans  Schack, 
55  Aar  gi. 
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Meddelt  af  SUdelægeo. 


Pra  KJøbenhaTDi  prakt  Leger  er  i  Dgeo  til  den  28de  April  anmeldt 
556  Sygdomatilfttlde,  hforlblandt  488  af  Parsoter,  oemllg: 

Kopper  O,  Skaalkopper  27,  Møilloger  1,  Skarlagensfeber  1,  ondartet 
Hals  syge  18,  Strubehoste  1,  Kighoste  6,  Faaresyge  9,  gastr.  Feber  24, 
tyf.  Feber  1,  exantematlsk  Tyfos  O,  Blodgang  8,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  aknt  Diand  79,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16» 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  1 ,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  101,  Grlppe4, 
Lnngebetsndelse  85,  Balsbetandelse  57,  akut  Leddere?matlsme  22.  andre 
Farsoter  17  (Øjebetændelse  6,  Stomatltis  5,  Zona  2,  Nnidefeber  2  og 
Erytem  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  78,  Tenerisk  Saar  17,  erhverret 
Syfilis  6»  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  6,  Drankergalskab  7,  Brændevins* 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Nyhavn  Byens  Side,  Vognmager* 
gade  og  Hummergade. 

Af  de  anmeldte  8  Blodgangstllfælde  ere  de  2  fra  Almindelig  Hospital, 
1  fra  Østerbro. 

Ded  s  faldenes  Antal  er  79.  Dedsaarsagerne  ere:  Farsoter  6 
(indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  4 ,  Barselfeber  2);  Blodforgiftninger!; 
konstitutionelle  Sygdomme  27  (LungesTlndsot  21);  volVlsomme 
Dødsaarsager  8  (SeWmord  1);  DannelsesfeJI  8;  lokale  Organ- 
sygdomme 27;  Sygdomme  I  de  ydre  Dele  8;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  9  (Tæring  bos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  188  (82  Drenge,  56  Piger);  Dødfødte  4. 

Varmt  og  tørt  Vejr  med  friske,  østlige  Vinde. 

I  SL  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  6te  April  anmeldt  130  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  91  af  eiant.  Tyfus. 

Fra  12  Byer  udenfor  lodlen  ere  anmeldte  127  Dødsfald  af  exant 
Tyfus,  og  fra  9  Byer  18  Dødsfald  af  Blodgang. 

Bubon-Pesten  er  epidemisk  I  persisk  Kurdistan  og  antages  ligeledes 
at  grassere  I  Kerknk. 


Bekjendtgjørelser. 

IlMilentoitelsesforeiingeii  for  duske  Lftgen  trftMgeide 

Eiker  og  ferftldreløse  Bøn« 

Efter  at  Foreningens  Repræsentanter  nu  har  godkjendt 
den  i  Ugeskrift  for  Læger  for  16de  Februar  1878  omtalte 
Overenskomst  ved  at  vedtage  [de  deraf  flydende  Ændringer 
af  Foreningens  Love,  vil  den  atlraaede  Tilknytning  til  Enke- 
kassen finde  Sted  den  17de  Juli  d.  A. 

Indmeldelser  med  tilherende  Bidrag  modtages  af  Under- 
tegnede. 

Præst«  den  25de  April  1878. 

V.Ingerslev. 
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Ben  almindelige  danske  Lægeforening. 

«».  at  rJZlVl' '''*'''""'''"««™«  ""'J^re'te,  herved 
og  Kasserer  trTrfnr  '^*'"  ""•  »'"»*«'  «'  Sekretær 
«a<»e  54,  N.     .-,  hveTf  1  ^'^  ^""''  P^'^'-  ^e-t,  Kors- 


Kj.b,„h.,„.  N.r„bro  d,„  25ac  Apr«  .878. 


Paa  Beslyrelsens  Vegne. 
'■I.  Fetenea, 

f-  T.  Formand. 


ligere  Tid,  idet  man  har  Sii  ^P««?"««  »H  en  belej- 

JorestaaendeVerde".rd85log"?P?rS'viId/i  ""«*"'  «'  •'«° 
Deltagere    bort  fra  Natnrfnifv!       i  "'*'*  ''"'8«  »«a  mange 

Vilde  kanne  s?areVio"'KS!"''''' '   «  •*«"«  "»»ke^^t 


KjobenhaTn  den  27de  April  1878. 


Paa  den  danske  Bestyrelses  Vegne 

O.E.  Htrieaaai, 

Genenlsekreiter. 


0.  Ash  &  Søn.    london 


er  forsynet  med 


alle   til    Tandlægeoperalioner   henherende   Instrn«, 
RekvislCer   «in,t  Apparater  til  lokal  og  universe,  »  ^ 

Komprimerede  Kv^UtofferiUe  samt  an«stheti.v""^ 
til  Richardsons  App,«.  haves  paa  l!     *'^'' 

P»Mto.  «.  .V.mtm.  «.  R.  »».  B4.  »,.  «.  a.  ''«8er. 
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Ronneby  Ielsol)r^nn^  ooli  Badanstalt. 

Oppen  1.  Juni— l.Septeznber. 

FOrutom  det  ber6mda  Jernvattnet  som  utgOr  ett  sSrdeles 
verksamt  botemedel  i  måoga  kroniska  sjukdomar,  erbjader 
kuranstaiteD  utmårkta  stål-  ocb  lytjeliai,  goda  talUjIM, 
diverse  wedikaMeiitSta  bad  och  alla  slags  ditekar,  andra  na- 
turliga ocb  artiflciella  haltivattea  af  basta  beskaffenhet,  frisk 
getvajtta,  af  komjOlk  beredd  kamys,  bebandliog  med  tjak- 
gyaiaastlk,  aiutaga,  alaktricitat  ocb  Waldaabarg't  paaanatiika 
apparater  åfvensom  ett  fOr  Sverige  mildt  klimat,  jemfOrelsevis 
billiga  lefnadskostDoder  samt  fordelen  af  en  stilla,  behaglig 
existens  i  en  af  Blekinges  vackraste  trakter. 

Medicinska  fOrfr&gningar  besvaras  af  undertecknad,  bvars 
adress  till  d.  1  Juni  år  Garlskrona,  sedan  Ronneby. 

Bestållning  af  rum,  badtimmar,  m.  m.  emottages  af 
kamrer  0.  lagalitrim  (post-  och  telegrafadress :  Brunns- 
kontoret,  Ronneby),  hvilken  Ofven  kostnadsfritt  6fver- 
sånder  tryckta  underr&ttelser  om  kuranstalten. 

CirlskroDS)  i  April  1878. 

Dr.  tscar  Reyker, 

BrQDDftlDteodaoU 


Mentone, 

(Alp6t  aaritiBM), 

PENSION  DU  NORD. 

dansk  JPenHanai. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (UagakeUndaiie,  BiMikMs,  Katafr^ 
Astkaia),  for  BiysUyge^  digt-  og  NeirasTage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere ApaCeker  L.  S  c  kJ  ad  te,  Adelgade  116,  1ste  Sal,  Kjø- 
benhavn.    Forespørgsler  besvares  orogaaende. 

Praktiserende  Læge  T.  laderap  er  flyttet  til  Peder  Skrams- 
gade  8,  1ste  Sal.  Konsultation  11—3.  (Operation  ved  Be- 
døvelse IV«. 
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i    Rosenborg   Slotshave. 

SaisMei  aabnes  og  Irimikueie  begynder  den  UteJuni 
og  vedvarer  indtil  den  15de  Avgust. 

IirtideB  daglig  fra  Kl.  5—9. 

Iislk  1  lavei  under  Hr.  Musikdirektør  laHSfe't  Ledelse 
i  8  Uger. 

Iidlegiiig  sker  og  Ailgaigik«rt  løses  i  den  tidligere 
Morgenstund  i  Entréen  til  Brønsalén,  senere  paa  Dagen 
derimod  paa  Brøndanstaltens  Kontor. 

El  rigt  lldfalg  af  køJC  leiMneiede  liieralTtide^  nemlig: 

Rarlsbader-  og  Emservandene,  Vicby-,  Marienbader- 
Tarasper-,  Eger-,  Kissinger-,  Kreuznacber- ,  Homburger-, 
Pyrmonter-  og  Driburgervand  vil  staa  til  Afbenyttelse  paa 
Mtldere,  som  fyldes  hver  Morgen  og  hvorfra  Vandene  ud- 
skjænkes  saalænge  Brønddrikningen  varer,  under  omhygge- 
ligt^ vedligeholdt  Tryk  og  Temperatur,  saMl  iesidei  aUe  ée 
følgende  paa  Flasker,  nemlig:  Bilener-,  Fachinger-,  I*>iedrichs- 
haller-,  Geilnauer-,  Bunykde  Janos  Bitter-,  Litbion-,Magnesla-, 
Ptdlna-,  Pyrofosfurtsurt  Jern-,  Recoaro-,  Ronneby-,  Salz- 
brunner-,  SeidschQizer-,  Selterser-,  Soda-,  Torpa-  og 
Wfldungervand,  der  ligeledes  ville  stait  iU  hehageligt  Udvalg 
•g  Ildsl^mkilBg  paa  Sledet,  alle  imidlertid  døg  kai  paa  Abøne- 
■øMl,  siadtl  før  1  Vgt,  aldrig  glas-  eller  laskevis. 

VgøabøøiøMøitskøri  før  TøMdeaø  paa  løkølderø  er: 

for  en  stor  Kur,  å  6  Glas  og  derover  daglig   .  .  6  Kr.  50  0. 

for  en  Mellemkur  k  højst  4  Glas  daglig 5  -      »  - 

for  en  lille  Kur  k  højst  2  Glas  daglig 3  -    50  - 

øg  paø  Vaadeaø  paa  flasker: 

for  den  store  Kur  k  6  Pægleflasker  og  derover  daglig  5  Kr.  50  0. 
for  en  Mellemkur  k  højst  4  Pægleflaøker  daglig  ...  4  -  »  - 
og  for  en  lille  Kur  k  højst  2  Pægleflasker  daglig  .  .  2  •    50  - 

D'flerrer  Læger  staar  den  kurmæssige  Brug  af  Sund- 
hedsvandene  paa  Stedet  efter  eget  behageligt  Udvalg  til  fri 
Afbenytteløe.  Ligeledes  staar  det  hele  Etablissement  d*Herrer 
aaben,  som  maatte  interessere  sig  for  Virksomheden  og 
ønske  at  gjøre  et  dybere  Indblik  i  deres  Væsen  og  Værd, 
bvorom  Inøpøktørøa  paa  Stedet,  Hr.  Nørgaard^  gjerne  imøde- 
kommer med  al  ønskelig  Oplysning. 

BøBtjréUen  før  Roøenborg  Brøadaastalt,  i  AprU  1878. 
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Maglekilde  og  Frederiksberg 

iOirondaEiijaLStalt. 

Br^ndknrene  begynde  Onsdag  den  15de  Maj  og 
vedvare  tii  den  Iste  Angust. 

Enrtlden  er  fra  Kl.  SVa  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralske  Vande  ndskjænkes  i 
iBr^ndknrsalen,  dels  fra  Beholdere,  hvor  den  for  liver  Sort 
Vand  bestemte  Temperatur  og  Enlsyremængde  stadigt  yod- 
ligekoldesv  og  dels  fra  Flasker. 

Ugeabonnementspriserne  for  Ddskjænkoing  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Rur  å  6  Glas  daglig Kr.  6,fiO. 

Mellemkuren     h  A  —      —       -5 

Den  lille  Kur    å  2  ^      — -    3,60. 

Ugeabonnement  for  Udskjænkning  fra  Plasker: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  daglig Kr.  S^fiO. 

Mellerokuren      k4  —      —       -4 

Den  lille  Kur    åi  2  —      —       -    2,60. 

Til  Brandkursalen,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
smuk  Bave  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have), 
er  der  Indgang  saavel  fra  Allégade  Nr.  8B,  som  fra  Frede- 
riksberg Allé  (t«t  ved  Nyvej). 

I  Haven  vil  der  fra  den  Iste  Juni  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brendkuranstalten  om  Morgenen. 

D*Herrer  Læger,  som  interesserer  sig  for  Brøndanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc. ,  vil  Brønd- 
anstaltens Inspektør  Hr.  Gand.  Rager  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
staa  til  d*Berrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 


Besiyrélsen 

MltBc«  LoBM  Bøftrykkerl.    C.  A.  SeUiali  r^rlaf. 
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Ugeskrift  for  Læger. 

3"»i«  Række  XXV.  Nr.  23. 
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Redigeret  af  Dr.  T.  Baide. 


ladhold:  H  I.  laj  h  ^•^'  'M^r:  •■  laMabif«  M*  Mviki  iMpUil  A  IiIm- 
bir|:  llmiM  ImrBgiMjinlMr.  f  trtltiaker:  Moiliii«!  if  tatoilrigt 
hM  Ikfi.  Sckillfi:  II  hmfA  pH  SbHmbM«  af  lilMlii.  lilktrftri 
If  f ifial:  Da  aftriida  Sallaa  Mriiiaiic  fu  fialMmdriigai.  6iamgt  mr 
8)Haaw,  DaMM  ag  fMg  i  IjataabÉn.    Ba^a«|janla«. 


•m  Kudidatsagei  pu  Frederiks  Hospital 

Ed  Bedegjørelse,  meddelt  af  prakt.  Læge  N.  B.  Bay  1  Randers  og 
prakt.  L»ge  Joh.  Meyer  i  Nørre  Lyodelae  Ted  Højby  Station. 


Disse  Liniers  Æmne  bører  vel  ikke  tii  dem,  der  pleje  at 
lyide  Ugeskriftets  Spalter,  men  da  Spørgsmaalet  om  Kandidat- 
forholdet  paa  Hospitalerne  jo  er  et  Sporgsmaal  af  den  højeste 
Vigtighed  for  de  unge  Lægers  Oddannelse  og  derigjennem 
for  den  hele  Lægestand,  kan  det  formentlig  ikke  siges  at 
ligge  Ugeskriftet  Qærnt  at  bidrage  tii  at  bekæmpe  iVlisligheder 
i  dette  Forhold.  Og  selv  bortset  herfra,  vil  man  vistnok 
sande,  at  der  allerede  for  Kandidaternes  Skyld  kan  være 
Anledning  til  at  bringe  denne  Sag  frem  for  Offentligheden. 

Her  skal  gives  en  objektiv  Fremstilling  af  Sagen,  hvilket 
bedst  sker  ved  en  Gjengivelse  af  de  Aktstykker,  som  ere 
fremkomne  i  den. 

Den  31te  Avgust  indsendte  Kandidaterne  ved  Frederiks 
Hospital  til  Direktionen  en  Skrivelse  af  følgende  Indhold: 

Ved  en  i  Dag  den  3Ue  Avgoat  1877  afholdt  offentlig  Klinik  har 
Overkirurgen,  Hr.  Professor  Saxtorph  udtalt,  at  det  ooindre  heldige  Re- 
sulUt  yed  den  antiseptiske  Behandling  paa  Hospitalets  Afdeling  G  i 
Modsætning  til  andre  Steder  skyldtes  'den  Ligegyldighed  og  Mangel  paa 
Interesse,  som  ndvistes  saavel  af  Kandidater  »pm  Voiontærer«,  hvilket 

34|o  Bakke.  2B4«  Bd. 
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han  yderligere  prøeiserede  ved  at  •KaDdldaterne  gik. og  dyaskede  med 
Sprayen*. 

Undertegnede,  der  i  den  Tid  Ti  have  gjort  Tjeneste  ved  Hoapftalet 
cre  08  bevidste  ikke  at  lia?e  udvist  nogen  Ligegyldiglied  eller  Skjødes- 
løshed,  som  kunde  begrunde  en  saadan  formentlig  meget  nedssttende 
Udtalelse  i  Paahør  af  et  Avditorium  tildels  bestaaeode  af  ældre  danske 
og  svenske  Læger,  tildels  af  yngre  medicinske  Studerende,  der  næi^e 
kunne  antages  at  have  tilstrækkelige  Forudsætninger  til  at  dømme  om 
Beskyldningens  Berettigelse,  tillade  os  at  anmode  om  den  høje  Direktions 
Bistand  til  at  værge  os  mod  fremtidige  Beskyldninger  af  denne  Art,  og 
til  at  opfordre  Hr.  Professor  Saxtorph  Ul  at  tilbagekalde  ovennævnte  for 
08  krænkende  Sigtelse. 

Den  16de  November  8.A.  modtoge  de  følgende  Svar  fra 
Direktionen. 

1  en  Skrivelse  af  81te  ATgust  d.  A.  have  d*Herrer  for  Direktionen 
ført  Besværing  over,  at  Professor  Saxtorph  paa  en  klinisk  Forelæsning 
har  udtalt  en  nedsættende  og  efter  Deres  Mening  derhos  uberettiget  Dom 
over  den  Maade,  hvorpaa  De  røgte  det  Dem  som  Kandidater  ved  hans 
Afdeling  paahvilende  Hverv. 

I  GJeosvar  herpaa,  skulde  man,  efter  over  Sagen  at  have  Indhentet 
Professor  Saztorph's  Erklæring,  meddele,  at  Direktionen  vel  vilde  have 
fundet  det  rigtigst ,  om  Professoren,  i  Stedet  for  at  følge  den  af  Dem 
paaankede  Vej,  havde  henvendt  sig  med  de  Besværinger  over  det  ham 
underlagte  Personale,  hvortil  han  maatte  anse  sig  beføjet,  til  Direktionen, 
men  at  man  løvrigt  ikke  har  fundet  Anledning  til  at  foretage  videre  i 
denne  Sag. 

Den   24de  November   sendte   Kandidaterne   til   Eultue- 
minisleriet  et  Andragende  af  følgende  Indhold: 

Undertegnede  Kandidater  paa  det  kongelige  Frederiks  Hospital  tillade 
sig  herved  underdanigst  at  fremsende  til  det  høje  Ministerium  en  An- 
modning om  at  undersøge  en  Sag,  ved  hvilken  vi  formene,  at  der  er  til- 
føjet Ikke  blot  os,  men  ogsaa  alle  de  Kandidater  og  Volontærer,  som  I 
de  senere  Aar  have  forrettet  Tjeneste  paa  den  af  Hr.  Professor  Saxtorph 
ledede  kirurgiske  Afdeling,  en  aldeles  uforskyldt  Krænkelse,  og  ved 
hvilken  et  godt  Forhold  og  en  frugtbar  Samvlrken  mellem  den  ærede 
Professor  og  de  ham  undergivne  Kandidater  og  Volontærer  baade  nu  og 
i  Fremtiden  kunde  vanskeliggjøres. 

Paa  en  den  Slte  Avgust  afholdt  offentlig  Klinik,  ved  hvilken  desuden 
flere  baade  danske  og  fremmede  ældre  Læger  vare  tilstede,  udtalte 
Hr.  Professor  Saxtorph,  at  »det  mindre  heldige  Besultat  ved  den  antl- 
aeptiske  Behandling  paa  Hospitalets  Afdeling  G  1  Modsætning  til  andre 
Steder,  siiyidtes  den  Ligegyldighed  og  Mangel  paa  Interesse,  som  udviatea 
saavel  af  Kandidater  som  af  Volontærer*. 

Denne  Udtalelse  angreb  paa  det  føleligste  Alle,  som  1  de  senere  Aar 
have  gjort  Tjeneste  paa  Afdelingen,  og  samtlige  den  Gang  paa  Hospitalet 
tjenstgjørende  Kandidater  Indgik  da  med  en  Klage  til  Direktionen  af  det 
Indhold,  som  medfølgende  Kopi  udviser.  GIrka  2V3  Maaned  derefter  mod- 
toge vi  fra  Direktionen  vedlagte  Svar,  ved  hvilket  vi  imidlertid  formene 
ikke  at  kunne  acqulescere,  thi  vel  udtaler  Direktionen,  at  det  havde  været 
rigtigst,  om  Hr.  Professor  Saxtorph  havde  henvendt  aig  til  den  med  sin 
Klage  over  os,  men  Svaret  indeholder  Intet  om,  hvor  vidt  Direktionen 
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har  tll^eodegWet  Hr.  Professoren  sin  Misbilligelse  af  Stedet  og  Maaden, 
hYorpaa  Klagen  fremførtes,  ej  heller  meddeles  der  nogen  Oplysning  om, 
hTor  Yldt  Hr.  Professoren  har  fremført  no^et  Bevis  for  den  af  ham  frem- 
førte Sigtelse,  og  Sagen  henlægges  dermed  af  Direktionen,  oden  at  der 
er  givet  os  nogen  Lejlighed  til  at  rense  os  for  den. 

Vi  stås  altsaa  1  de  Studerendes,  Publikums  og  det  noderordnede 
Hospitalspersonales  Øjne,  som  de,  der  Yed  Ligegyldighed  og  Skjodes- 
løshed  have  foraarsaget,  at  vigtige  Operationer  ere  mislykkede,  ti  kunne 
altsaa  Ikke  yære  sikrede  mod,  at  nye  Sigtelser  af  lignende  Art  oftere 
fremføres  mod  os,  vi  kunne  Ikke  gjøre  Regning  paa  den  fornødne  Respekt 
hos  de  os  underordnede,  vi  ere  udsatte  for  at  møde  Mistillid  I  vor  Virk- 
sombed udenfor  Hospitalet  nu  og  I  Fremtiden.  Derfor  anse  vi  det  for 
en  bydende  NødTondigbed  for  os  at  bringe  vore  Besværinger  angaaende 
denne  Sag  frem  for  Hospitalets  øverste  Instans,  Koltnsmloisteriet 

Som  det  ærede  Ministerium  maaske  vil  bemærke,  ere  Underskrifterne 
paa  Klagen  til  Direktionen  og  paa  nærværende  besværing  ikke  ganske  de 
samme,  hvilket  hidrører  fra  at  nye  Kandidater  I  Mellemtiden  ere  tiltraadte 
og  andre  fratraadte,  men  da  Alle  de  nuværende  Kandidater  have  gjort 
Tjeneste  som  Voloqtærer  og  ville  komme  til  at  gjøre  Tjeneste  som  Kan- 
didater paa  Hr.  ProfeBsor  Saxtorph's  Afdeling,  anse  vi  os  Alle  for  at  være 
stillede  under  samme  Vilkaar.  Vi  beklage  dybt  at  maatte  fremkomme 
med  denne  vor  Besværing  overfor  Hr.  Professor  Saitorph,  hvis  Virksom- 
hed som  Overkirurg  og  Universitetslærer  vi  iøvrlgt  yde  vor  folde  Aner- 
kjendelse,  ligesom  vi  ogsaa  ere  rede  til  af  al  Magt  at  gjøre  vor  Pligt  og 
bidrage  vort  til  et  godt  Forhold  paa  Afdelingen. 

Efter  at  KandidaterDe  i  over  et  Fjerdingaar  havde  ventet 
paa  at  se  et  Resultat  af  dette  Skridt  —  thi  som  et  saadant 
kan  man  dog  ikke  betragte  en  Skrivelse  fra  Direktionen  til 
Overlægerne  med  Opfordring  til  strax  at  melde,  naar  nogen 
af  Kandidaterne  maatte  gjøre  sig  skyldig  i  en  Disciplioærfor- 
seelse  eller  grovere  Pligtforsemmelse  —  modtog  i  Begyn- 
delsen af  Marts  den  ældste  Kandidat  følgende  til  ham  rettede 
Skrivelse  fra  Direktionen: 

Efter  at  Direktionen  i  Anledning  af  en  af  Kandidaterne  ved  Hospi- 
talet til  Samme  Indgiven  Besværing  over  at  Professor  Saxtorph  paa  en 
klinisk  Forelæsning  havde  udtalt  en  nedsættende  og  efter  deres  For- 
mening derhos  uberettiget  Dom  over  den  Maade,  hvorpaa  de  ved  hans 
Afdeling  ansatte  Kandidater  røgtede  det  dem  paahviiende  Hverv,  I  Skri- 
velse af  16de  November  s.  A.  havde  tllkjendegivet  Kandidaterne  ved  be- 
meldte Afdeling,  at  man  vel  vilde  have  fondet  det  rigtfgst,  om  Profes- 
soren, I  Stedet  for  at  følge  den  paaklagede  Vej  havde  henvendt  sig  med 
de  Besværinger  over  det  ham  underlagte  Personale,  hvortil  han  maatte 
anse  sig  beføjet,  til  Direktionen,  men  at  man  løvrigt  Ikke  havde  fondet 
Anledning  til  at  foretage  Videre  1  denne  Sag.  —  har  De  till  gemed 
samtlige  øvrige  ved  Hospitalet  ansatte  Kandidater,  idet  de  Ikke  have 
fondet  dem  tilfredsstillede  ved  denne  Direktionens  Afgjørelse,  til  Mini- 
steriet for  Kirke-  og  Undervlsningsvæsenet  indgivet  en  Begjæring  om  en 
Undersøgelse  af  det  af  Professor  Saxtorph  ved  den  omhandlede  Lejlighed 
udviste  Forhold.  Efter  1  den  Anledning  at  have  modtaget  Direktionens 
nærmere  Ytringer,  har  Ministeriet  nu  meddelt  os,  at  det  er  enigt  i  den 
Opfattelse  af  det  paaklagede  Forhold,  som  fra  Direktionens  Side  er  gjort 
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gjældende,  samt  aDmodet  DirektiODen  om,  1  OTerensstefflmeUe  hermed 
at  give  ADdragerDC  Besked. 

Idet  DirektiODen  herved  efterkommer  denoe  Ministeriets  Anmodning, 
undlader  man  ikke  at  betyde  d'Herrer  Kandidater  til  Efterretning  for 
Fremtiden,  at,  da  de  ^ed  Hospitalet  fangerende  Kandidaters  Ansættelse 
og  Forbi  iTen  i  Hospitalets  Tjeneste  ene  og  alene  beror  paa  Dl  rektion  eo, 
er  det  heraf  en  ligefrem  Følge,  at  de  I  alle  Spergsmaal  vedrørende  deres 
tjenstlige  Stilling  og  Forhold  ene  og  udelukkende  maa  være  Direktionena 
Kjendelser  underkastede ,  at  de  Resolutioner,  der  af  Direktionen  afglYea 
paa  Klager  eller  Besværinger  over  Foresatte  eller  Ligesiillede ,  som  en 
Kandidat  maatte  finde  sig  beføjet  til  at  forebringe  Direktionen,  derfor 
maa  være  endelige  og  upaaankelige.  og  at  det  derfor  beror  paa  en  fuld- 
stændig Miskjendelse  af  Forholdet,  naar  d*Uerrer  have  fundet  det  pas- 
sende at  Indanke  den  af  Direktionen  i  den  her  omhandlede  Sag  trufne 
Afgjørelse  til  Ministeriet  for  Kirke-  og  Undervlsnlngsvæsenet  Særligt 
paafaldende  har  det  været  Direktionen,  blandt  Underskriverne  paa  den 
fremkomne  Klage  at  forefinde  Kandidat  Hecquet,  idet  deone  ^  hvad 
Direktionen  har  beklaget  først  paa  et  fremrykket  Stadium  af  denne  Sag 
at  være  kommet  til  Kundskab  om  —  omtrent  samtidig  med  Klagens 
Indgivelse  har  ladet  sig  finde  I  et  saadant  Brud  paa  sine  Tjenestepligter, 
at  Direktionen  kun  i  Betragtning  ,af  Professor  Saxtorph^s  derom  udtalte 
Ønske,  har  troet  for  denne  Gang  at  kunne  undlade  at  drage  ham  efter- 
trykkeligt til  Ansvar« 

Sluttelig  bemærkes  endnu,  at  en  kollektiv  Optræden  af  Kandidaterne 
i  Anledning  af  Forurettelser,  for  hvilke  én  eller  nogle  enkelte  af  dem 
maatte  formene  at  være  bleven  Gjenstand,  Ikke  vil  kunne  tilstedes,  og 
at  derfor  Andragender  som  det  foreliggende  fremtidig  ville  blive  henlagte 
udeu  Resolution. 

Efter  denne  Skrivelee  syntes  det,  at  Kandidaterne  ikke 
alene  maatte  opgive  ethvert  Baab  om  Oprejsning  og  Ret- 
færdiggjørelse  for  denne  Beskyldning,  men  ogsaa  for  even« 
tuelle  Krænkelser  af  lignende  Natur  i  Fremtiden.  Det  syntea 
endvidere  at  fremgaa,  at  Direktionen  fra  Professor  S  aitorph 
og  Ministeriet  fra  Direktionen  havde  modlaget  Oplysninger, 
som  kunde  indeholde  en  Berettigelse  for  Professor  Saxtorph*8 
Udtalelse.  Dette  forekom  Kandidaterne  baade  meget  ned- 
trykkende og  meget  ubegribeligt;  men  hvad  der  maatte  fore- 
komme dem  aldeles  uforstaaeligt,  var  det,  at  Direktionen  i 
Overensstemmelse  med  Ministeriet  kunde  svare  paa  Kandi- 
daternes Andragende  til  Kultusministeriet  med  en  skarp  Til- 
rettevisning fordi  de  havde  henvendt  sig  til  Hospitalets  øverste 
Instans  med  et  beskedent  Andragende.  Og  dette  blev  ikke 
lettere  at  forstaa,  da  den  Kandidat,  til  hvem  Direktionens 
Skrivelse  var  rettet,  efter  Ansøgning  til  Ministeriet  fik  ud- 
leveret følgende  Gjenpart  af  Ministeriets  Skrivelse  til  Direk- 
tionen, i  Overensstemmelse  med  hvilken  denne  altsaa  har 
givet  Kandidaterne  Besked: 

Med  behagelig  Skrivelse  af  23de  f.M.  har  Ministeriet  modUget  Direk- 
tionens Ytringer    I  Anledning    af  en  fra  Kandidaterne  paa  Frederika 
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Hospital  lodkommet  BegjærlDg  om  od  UnderBøgeUe  iif  det  af  OTerklrargen 
paa  Hospitalet,  Professor  Saxtorph  ved  en  offentlig  Klinik  1  et  gWet  Til- 
fslde  udviste  Forbold.  Naar  Direktionen  heri  til  Slutningen  fremdrager 
det  Spørgsmaal,  om  ikke  et  Forhold,  som  det,  der  er  Sagens  GJenstand, 
maa  betragtes  som  udelukkende  benberende  onder  Direktionens  Afgjø- 
reise,  saa  skal  Ministeriet  ganake  se  bort  fra  den  TtIvI,  som  Direktionen 
selv  herom  opkaster,  og  saa  meget  mindre  forfølge  dette  Spørgsmaal, 
gom  Direktionen  I  det  Hele  har  efter  den  nu  fremkomne  Udtalelse  Ara 
Samme  haft  den  aamme  Opfattelse  af  Sagen  som  Ministeriet,  ved  hvad 
der  nu  er  fremkommet,  har  faaet,  men  som  Ministeriet  paa  den  anden 
Side  maa  beklage  bar  i  sin  Tid  faaet  et  mindre  beldigt  Udtryk  i  den 
Skrivelse  fra  Direktionen  til  Kandidaterne,  hvori  Sagen  først  behandledes. 
Da  Imidlertid  Ministeriet,  —  som  bemarket  —  i  Realiteten  er  ganske 
enigt  med  Direktionen,  skal  man,  idet  man  overlader  Direktionen  i  Over- 
ensstemmelse hermed  at  give  Kandidaterne  Svar  paa  deres  yderligere 
hertil  indgivne  Andragende,  udtale  som  sin  Forventning,  at  Direktionen 
Tedblivende  vil  virke  hen  tii,  at  der  mellem  alle  dem,  som  arbejde 
sammen  paa  Hospitalet,  kan  herske  det  urbane  Forhold,  som  I  lige  høj 
Grad  er  Videnskabernes  Dyrkere  Tærdigt  og  rammer  Hospitalstjenesteos 
sande  Tarv. 

Om  DirektioDeus  sidste  Skrivelse  nu  bidrager  til  at 
konstituere  et  urbant  Forhold  mellem  dem,  der  virke  sam- 
men paa  Bospitalet,  turde  maaske  være  Tvivl  underkastet, 
navnlig  naar  Direktionens  Grbanilet  yderligere  belyses  ved 
den  fremkomne  Opfordring  til  Overlægerne  om  strax 
at  melde  eventuelle  Forseelser  fra  Kandidaternes  Side. 
Derimod  er  der  formentlig  noget,  som  taler  for,  at  Direk- 
tionen ogsaa  denne  Gang  bar  haft  det  Oheld,  at  Od- 
trykkene  i  dens  Skrivelse  kunne  misforstaas,  eller  at 
de  i  al  Fald  ikke  give  nogen  fuldstændig  klar  Fremstilling 
om  den  Maade,  hvorpaa  iVlinisteriet  har  stillet  sig  til  Kandi- 
daternes Andragende.  Det  synes  saaledes  ikke  at  fremgaa 
aldeles  tydeligt  af  Direktionens  Skrivelse,  at  Ministeriets 
Enighed  ikke  angaar  den  Opfattelse,  som  Direktionen  bar 
gjort  gjældende  overfor  Kandidaterne,  men  derimod  den,  som 
Direktionen  senere  har  gjort  gjældende  overfor  IVlinisteriet. 
Thi  Ministeriet  finder  jo  netop,  at  Direktionens  oprindelige 
Svar  til  Kandidaterne  er  et  mindre  heldigt  Udtryk  for  denne 
sidste  Opfattelse. 

Qvor  vidt  Overensstemmelsen  mellem  de  to  Skrivelser 
gaar,  behøver  imidlertid  ingen  nærmere  Paavisniug.  Derimod 
er  det  fermentlig  Pligt  for  den,  som  ofTentliggjør  disse  Skri- 
velser, at  meddele  et  Par  Oplysninger  i  Anledning  af  den 
Maade,  hvorpaa  Direktionen  omtaler  Kandidat  Hecquet. 
Det  er  i  saa  Benseende  ikke  uden  Interesse  at  vide,  at 
Kandidaten  erklærer  ikke  at  være  sig  nogen  Brøde  bevidst, 
som  kunde  gjøre  ham  mindre  kvalificeret  til  at  underskrive 
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et  AndrageDde  som  det  omtalte  sammen  med  sine  Kamme- 
rater, at  der  ikke  alene  ikke  er  givet  ham  Lejlighed  til  at 
forsvare  aig  mod  en  Klage  af  en  aaa  alvorlig  Natur,  men  at 
han  endogsaa  indtil  DirektlonsBkrivelsens  Ankomst  var  fald- 
stændig  uvidende  om,  at  der  nogensinde  var  bleven  klaget 
over  ham.  Kandidat  Hecquet  stemples  altsaa  som  den,  der 
har  gjort  sig  skyldig  i  et  saa  grovt  Brud  paa  Tjeneste- 
pligter, at  det  kunde  have  motiveret  hans  Afskedigelse*),  og 
det  fremgaar  endvidere  af  Direktionsskrivelsen ,  at  han  vir- 
kelig vilde  være  bleven  afskediget,  hvis  Professor  Saxtorph 
ikke  havde  udtalt  et  tvestemt  Ønske  om  det  Modsatte  —  og 
Alt  det,  uden  at  han  en  Gang  har  faaet  at  vide,  at  der  er 
klaget  over  haml  Kandidat  Hecquet  er  ubetinget  den,  der  har 
mest  Grund  til  at  glæde  sig  over  Direktionens  Skrivelse,  da  hao 
af  den  faar  at  vide,  at  han  er  bleven  anklaget,  domfældet 
og  benaadet,  uden  selv  at  have  haft  Anelse  derom,  medens 
han  uden  den  maaske  atdrig  vilde  have  faaet  Lejlighed  til 
at  værge  sig  mod  en  saa  alvorlig  Beskyldning,  som  her  maa 
antages  at  foreligge.  Thi  man  tør  vel  gaa  ud  fra,  at  Direk- 
tionen ikke  vil  vægre  sig  ved,  —  naar  han  søger  derom  — 
at  meddele  ham,  hvilken  Klage,  der  forelifrger  over  ham. 
Dette  er  naturligvis  ikke  anført  for  at  svække  Indtrykket  af 
Direktionens  Urbanitet,  thi  den  Skik  at  give  selv  den  gro- 
veste Forbryder  Lejlighed  til  at  forsvare  sig  før  han  dom- 
fældes, er  ikke  et  Produkt  af  Urbaniteten,  men  af  den  mest 
elementære  Retfærdighedsfølelse. 

Naar  man  med  dette  £xempel  in  mente  ser,  at  Kandi- 
daternes Forbliven  ved  Hospitalet  ene  og  alene  er  afhængig 
af  Direktionen,  og  at  Direktionens  Kjendelser,  hvor  det 
gjælder  Forurettelser  mod  Kandidaterne,  ere  endelige  og 
upaaankelige,  saa  faar  man  Indtryk  af,  at  Kandidaterne  ved 
Frederiks  Hospital  i  retslig  Henseende  indtage  en  abnorm 
og  for  dem  meget  sørgelig  Stilling. 

Imidlertid  synes  det  dog  at  fremgaa  af  Ministeriets 
Skrivelse,  at  Ministeriet  ikke  har  villet  betage  Kandidaterne 
Retten  til  at  appellere  til  det  fra  Direktionen,  saa  at  denne 
Udvej  maaske  ogsaa  for  Fremtiden  staar  Kandidaterne  aaben, 
hvis  da  Direktionen  Ikke  vil  betragte  en  saadan  « fuldstændig 
Miskjendelse  af  Forholdett,  som  en  Kontraindikation  mod 
vedkommende  Kandidats  Forbliven  ved  Hospitalet. 

Hvad  Kandidaterne  altsaa  i  det  givne  Tilfælde  have  op- 


^)  Anderiedes  kan  man  Ikke  godt  forstaa  Ordene  i  Direktionsskrivelsen 
•at  drage  ham  eftertrykkeligt  tU  Ansvar«, 
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naaet  ved  HenvendelseD  til  MiDiiteriety  er  altfiaa  det  at  faa 
at  vide,  at  Mioisteriet  ikke  fandt ,  at  Direktionens  første 
Skrivelse  til  Kandidaterne  var  noget  heldigt  Udtryk  for  den 
Opfattelse^  som  Direktionen  bar  gjort  gjældende  overfor  Mi- 
nisteriet. Men  da  Direktionen  ikke  bar  fundet  sig  foran- 
lediget tii  at  give  denne  Anskuelse  et  andet  Ddtryk,  ere 
Kandidaterne  endnu  fuldstændig  uvidende  om,  hvad  det  er 
for  en  Opfattelse,  som  bar  bevsget  Direktionen  til  at  nægte 
at  tage  sig  af  deres  Sag.  Derimod  er  det  ved  Direktionens 
—  «f  saadanne  Sager  endelige  og  upaaankelige*  — Kjendelse 
staaet  fast,  at  en  Overlæge  ikke  ubetinget  er  uberettiget  til 
ved  en  Forelæsning,  ban  bolder  i  Egenskab  af  Universitets- 
lærer, at  beskylde  sine  Underordnede  paa  Bospitalet  for 
Ligegyldighed  og  Dvaskhed  i  Varetagelsen  af  deres  Tjeneste- 
pligter og  at  give  disse  Egenskaber  hos  Kandidaterne  Skylden 
for  det  mindre  heldige  Udfald  af  en  Behandling,  som  ledes 
af  Overlægen  alene  uden  nogen  *  som  helst  Indblanding  af 
Andre.  Fremdeles  maa  ikke  alene  Kandidaterne,  men  enhver 
Anden  faa  Indtryk  af,  at  Direktionen  efter  en  nærmere 
Undersøgelse  er  kommen  til  åei  Resultat,  at  Professor 
Saxtorph*8  Beskyldninger  i  Realiteten  vare  fuldt  berettigede. 
Thi  at  Direktionen  skulde  have  stillet  sig,  som  den  gjorde, 
hvis  den  var  kommen  til  den  modsatte  Anskuelse,  kan  selv- 
følgelig ikke  antages. 

Da  nu  Kandidaterne  i  Skrivelsen  til  Direktionen  af 
31te  Avgust  1877  erklære,  at  de  i  den  Tid,  de  have  gjort 
Tjeneste  ved  Hospitalet,  ere  sig  bevidste  ikke  at  have  udvist 
nogen  Ligegyldighed  eller  Skjødesløsbed,  som  kunde  moti- 
vere en  saadan  Udtalelse  som  den  paaankede,  maa  man  faa 
et  lige  saa  lidt  heldigt  indtryk  af  Kandidaternes  Sanddruhed, 
som  af  deres  Pligtfølelse.  Og  den  Maade,  hvorpaa  Direk- 
tionen har  svaret  paa  Kandidaternes  meget  beskedne  Hen- 
vendelse til  Ministeriet,  er  formentlig  kun  forstaaelig  under 
den  Forudsætning,  at  Kandidaterne  paa  andre  Maader  have 
vist  en  i  høj  Grad  upassende  og  respektstridig  Opførsel. 

Det  maa  naturligvis  være  i  høj  Grad  pinligt  for  Kandi- 
daterne ved  Frederiks  Hospital  at  vide,  at  man  for  at  finde 
deres  Direktions  Optræden  forklarlig  nødes  til  at  forudsætte 
saa  uheldige  Egenskaber  hos  dem;  og  naar  de  føle,  at  en 
saadan  Opfattelse  af  deres  Samvittighedsfuldhed  og  Følelse 
for  det  passende  vilde  være  i  høj  Grad  uretfærdig,  saa  maa 
de  selvfølgelig  være  glade  over  Alt,  hvad  der  kan  bidrage 
til  at  stille  deres  Forhold  og  Optræden  i  et  saa  klart  Lys 
som  muligt.     Det  kunde  synes  at  være  det  naturligste,  om 
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de  8e1v  havde  offentliggjort  bele  Sagen  for  at  give  Løge- 
etanden  en  paalideiigere  og  for  Kandidaterne  gunstigere 
Forestilling  derom,  end  den,  der  kan  dannes  paa  Basis  af 
forskjellige  nu  verserende  Rygter,  men  da  maaske  flere  af 
Kandidaterne  betragte  Bospitalsuddannelsen  som  en  absolut 
Nødvendigbed  for  sig,  kan  man  let  forstaa,  at  de  have  Be- 
tænkeligbeder ved  at  foretage  et  saadaot  Skridt  lige  over  for 
en  Myndigbed,  af  hvem  deres  Forbliven  ved  Hospitalet  ude- 
lukkende er  afhængig. 

Nu  foreligge  imidlertid  Kjendsgjerningerne  her,  og  For- 
fatterne af  disse  Linier,  der  ikke  længere  ere  afhængige  af 
Frederiks  Hospitals  Direktion,  nedlægt^e  herved  en  bestemt 
Protest  mod  Higtigheden  af  de  Slutninger,  man  med  Konse- 
kvens maa  drage  af  Direktionens  Optræden  i  denne  Sag, 
naar  man  gaar  ud  fra,  at  denne  Optræden  er  retfærdig. 


Efterskrift.  Efter  sikkert  Forlydende  har  Kandidat  Hecquet 
virkelig  faaet  Tilladelse  til  at  fremkomme  med  et  Forsvar, 
efter  at  ban  efter  Ansøgning  havde  faaet  Underretning  om, 
hvori  hans  Brøde  skulde  bestaa. 


NerTøse  EnsriBgsforstyrreker. 

Efter  A.  Ealenburg  (Lehrb.  d.  Nenrenkraokh.    Berlin  1678). 


Det  kan  for  Øjeblikket  ikke  være  nogen  væsentlig  Tvivl 
underkastet,  at  der  gives  et  System  af  centrifugalt  ledende 
Nerver,  som  i  funktionel  Henseende  ere  væsentlig  forskjel- 
lige fra  de  motoriske  Nerver,  og  som  man  efter  deres  Virk- 
somhed har  betegnet  som  trofiske  Nerver.  Patologien 
har  i  ethvert  Fald  mindst  Grund  til  at  bestride  Berettigelsen 
af  at  opstille  denne  Kategori  af  Nerver,  da  det  netop  var 
betydningsfulde  patologiske  Ejendsgjerninger  og  iagttagelser, 
som  gave  Anledning  til  de  første  experimentelle  Studier 
over  dette  Æmne,  og  analoge,  i  den  nyere  Tid  mere  og 
mere  udstrakte  Iagttagelser  for  Øjeblikket  gjøre  Tilstede- 
værelsen af  særlige  troflske  Innervationsforstyrrelser  til  et 
næsten  uafviseligt  Postulat  De  funktionelle  Ejendomme- 
ligheder involvere  imidlertid  ingenlunde  med  Nødvendighed 
en  anatomisk  Selvstændighed  og  Uafhængighed  for  de 
troflske  Nerver.   Tværtimod  tyde  mange  patologiske  Forhold 
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paa,  at  de  trofiske  Nerver  i  aDatomisk  Henseende  for  en 
Btor  De)  ere  identiske  med  de  sensitive  Nerver,  idet  disse 
ved  en  centrifugal  Ledning  af  de  modtagne  indtryk  paavirke 
Omsætningen  i  Vævene  og  saaledes  nnder  visse  Forhold 
kunne  betinge  Udviklingen  af  lokale  Ernæringsforstyrrelser  i 
Omraadet  for  deres  periferiske  Udbredning;  maaske  foregaar 
denne  Indvirkning  gjennem  Forandringer  i  Blod-  og  Lymfe- 
kapillærernes  Lysning. 

Det  trofiske  Nervesystems  Funktioner  kunne  inddeles 
paa  følgende  Maade:  1)  Én  Indvirkning  paa  Dannelsen,  Ved- 
ligeholdelsen og  Fornyelsen  af  Legemets  forskjellige  Væv  og 
Organer  (nutritive  eller  Irofiske  Nerver  i  snævrere 
Forstand).  2)  En  Indvirkning  paa  Kjertelorgauernes  Af- 
Bondringsforhold  (Kjertelnerver,  Sekretionsnerver).  Denne 
Indvirkning  kan  enten  gjere  sig  gjældende  gjennem  en  For- 
øgelse af  Sekretets  Mængde  (afsondrings forøgende 
Nerver)  eller  omvendt  gjennem  en  Formindskelse  af  Mængden 
(afsondringshindrende  Nerver),  i  begge  Tilfælde  med 
elier  uden  en  samtidig  Forandring  i  Sekretets  Sammensæt- 
ning. Ogsaa  kunne  Indflydelser  af  begge  Slags  indvirke 
antagonistisk  paa  KJertelorganerne,  saaledes  som  det  navnlig 
er  gjort  sandsynligt  ved  de  nyere  Undersøgelser  over  Inner- 
vationen  af  de  store  Mundspytkjertler  bos  Pattedyr.  ÅLiUfifiØ 
Sekretionsnerver  ikke,  som  man  tidligere  har  antaget,  ere 
identiSK"med  de  vasomotoriske  Nerver,  er  bevist  ved  Lud- 
wigTp'v.  Wittich's,  Ueidenhains  og  Jolyet*s  vigtige 
Undersøgelser  over  Sekretionen  fra  Parotis  og  GI.  submaxilL 
Ludwig  viste,  at  Spytsekretionen  er  uafhængig  af  Blodtrykket, 
eftersom  det  manometriske  Tryk  i  Canalls  Whartonianus 
ved  Irritationen  af  Spytnerverne  stiger  højere  end  Blodtrykket 
i  Carotiø,  ligesom  ogsaa  Temperaturen  kan  være  højere  end 
det  arterielle  Blods.  v.  Wittich  fandt,  at  en  Irritation  af 
Sympathicus  i  dens  Balsparti  paaskyndede  Sekretionen  fra 
fijertlen,  selv  om  denne  iforvejen  var  gjort  anæmisk  ved  en 
Underbinding  af  Carotis.  For  Glandula  submaxillaris  Ved- 
kommende paaviste  Heidenhain,  at  visse  Gifte  (svovlsurt 
Atropin),  som  lamme  Sekretionsnerverne,  aldeles  ikke  paa- 
virke Cirkulationen  i  Kjertlen.  Naar  man  paa  kurariserede 
Og  atropiniserede  Dyr  indlægger  en  Kanyle  i  Ductus  Whar- 
tonianus og  irriterer  Chorda  tympani^  saa  flyder  der  ikke  en 
Draabe  Spyt  ud,  uagtet  Indvirkningen  paa  Kjertlens  Kar  er 
den  samme  som  under  normale  Forhold.  Det  Samme  har 
Jolyet  ogsaa  fornylig  paavist  at  være  Tilfældet  med  Cikutin 
Jodætyl  o.  s.  v^,  der  heiler  ikke  paavirke  Kjertlens  Karnerver 
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Der  er  na  rigtigDok  adskillige  andre  KJerUeri  for  hvilke  et 
analogt  Forhold  endnu  ikke  er  godtgjort;  i  Brystkjertlen 
synes  f.  Ex.  efter  Roe h rig' s  nyere  Undersøgelser  (paa 
Geder)  den  afsondrede  Mængde  at  staa  i  et  direkte  propor* 
tionalt  Forhold  til  det  arterielle  Blodtryk,  og  flKjertelner- 
vernest  Virksomhed  derimod  kun  at  være  en  motorisk 
(Ihnervation  af  de  glatte  Muskelfibre  i  Mælkekanalerne). 

Paa  hvilken  Maade  man  skal  forestille  sig  de  egentlige 
Sekretionsnervers  Virksomhed,  er  endnu  fuldstændig  uklart. 
PflQger's  Opdageise  af  Nerveender  i  Sekretionscellerne  i 
Spytkjertlerne,  Leveren ,  Pankreas  o.  s.  v.  gjør  det  rigtignok 
i  høj  Grad  sandsynligt,  at  det  her  i  det  mindste  tildels 
drejer  sig  om  en  direkte  Indvirkning  paa  Kjertelcelierne, 
men  hvorledes  denne  Indvirkning  gjør  sig  gjældende,  derooi 
vide  vi  Intet.  Det  kunde  tænkes,  at  man  her  væsentligst 
har  at  gjøre  med  en  Forandring  i  de  intervaskulære,  cellu- 
løse  Elementers  Omsætningsforhold,  hvorved  igjen  frem- 
kaldes en  sekundær  Forandring  i  Karrenes  Lysning  (passiv 
Udvidning).  Paa  denne  Maade  opfattes  maaske  ogsaa  rettest 
Nervernes  lodvirkning  paa  Resorptionen.  Det  er  nemlig 
ved  Goltz*8  Forsøg  paa  Frøer  godtgjort,  at  denne  Proces 
til  en  vis  Grad  er  uafhængig  af  Karnerverne  og  af  Kreds- 
løbet overhovedet.  Naar  man  paa  Frøer,  hvis  Hjærne  og 
Rygmarv  er  uskadt,  underbinder  Bjærtet  og  saaledes  stand* 
ser  Blodomløbet,  og  derefter  indsprøjter  Vand  eller  en* 
Eogsaltopløsniog  i  Lymfesækkene,  saa  resorberes  Vædsken 
næsten  fuldstændigt,  medens  der  derimod  ikke  finder  nogen 
Resorption  Sted,  naar  Hjærnen  og  Rygmarven  er  destrueret. 
Bos  Pattedyr  og  Mennesker  er  dette  Forhold  endnu  ikke 
undersøgt  nærmere.  Det  fremgaar  altsaa  af  alle  disse  expe- 
rimentelle  Kjendsgjerninger,  at  man  fra  et  fysiologisk  Stand- 
punkt er  berettiget  til  at  antage  et  System  af  troflske  eller 
sekretoriske  Nerver. 

Som  aOverernæringt,  nevrotisk  Bypertrofi  be- 
tegnes de  Tilstande,  hvor  en  sygelig  troflsk  Innervation 
fremkalder  en  forøget  Nydannelse,  en  Forstørrelse  og  en 
tilsvarende  Forandring  i  Farve ,  Konsistens  o.  s.  v.  i  enkelte 
Væv,  Organer  og  Organsystemer.  Herhen  hører  ogsaa  den 
ved  nervøse  Indvirkninger  fremkaldte  Forøgelse  af  Afson- 
dringerne (Bypersekretion)  og  maaske  ogsaa  flere  for- 
skjellige  Processer,  der  i  Reglen  opfattes  som  betændel- 
sesagtige.  Det  er  imidlertid  ingenlunde  saa,  at  disse  Pro- 
cesser altid  skulde  være  en  Følge  af  en  forøget  Virksomhed 
fra  de  trofiske  Nervers  Side;  tværtimod  kan  •Overernæringen* 
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ofte  vsre  betinget  af  en  formindsket  Virksomhed  af  de 
Nerver,  der  paavirke  Ernæringen  1  de  paagjældende  Dele. 
Ikke  blot  Irritation  men  ogsaa  Gjennemskæring  og  Ddskæriog 
af  Stykker  af  de  troflske  Nerver  kan  have  Hyperplasi  og 
Masseforegelse  til  Følge;  ja  tilsyneladende  ensartede  Aar- 
sager  kan  i  nogle  Væv  fremkalde  Byperplasi  i  andre  derimod 
Atrofi.  Mantegazza  viste  ved  Forsøg  paa  Dyr,  at  Gjen- 
nemskæring af  Nerver  kan  bevirke  Bypertrofl  af  Bindevævet, 
Benhinden,  Knoglerne,  Lymfekjertlerne  o.  s.  v.  I  Overens- 
stemmelse hermed  ses  det  ogsaa  hos  Mennesker,  at  Gjen- 
nemskæringen  af  større  blandede  Nervestammer  navnlig  paa 
Lemmerne  kan  fremkalde  begrænsede  hyperplastiske  Fæno- 
mener i  enkelte  Dele  (Hud,  Negle,  Haar,  Knogler,  Ledender) 
samtidig  med  Svinden  af  Musklerne,  det  under  Huden  liggende 
Bindevæv  o.  s.  v.  Det  Samme  iagttages  ogsaa  ved  destruk- 
tive Processer  i  Centralnervesystemet;  saatedes  kan  der  ved 
kronisk,  degenerativ  Myelitis  forekomme  Fortykkelse  af  Huden, 
forøget  Væit  af  Haar  og  Negle  o.  s.  v.  sammen  med  Atrofi 
af  Musklerne,  og  ved  den  apoplektiske  Destruktion  af  Hjærne- 
massen  iagttages  undertiden  paa  den  lammede  Side  Hypero- 
stoser,  kolbeformede  Fortykkelser  af  Ledenderne,  stærk  Væxt 
af  Neglene  o.  s.  v.  Mao  har  ogsaa  iagttaget  eokeltsidiK  Byper- 
trofl af  Ansigtet  efter  Læsion  af  Nerver.  Claude  Bernard 
og  Andre  have  ved  Forsøg  vist,  at  Gjennemskæriogen  af 
N.  sympathicus  paa  Halsen  kan  fremkalde  en  Forøgelse  af 
Afsondringen  fra  Spytkjertlerne,  der  er  uafhængig  af  vaso- 
motoriske  Indflydelser. 

I  mange  af  disse  Tilfælde  skyldes  Ernæringsforstyrrelsen 
vistnok  Ophævelsen  af  den  regulaloriske  indflydelse,  som 
Nervesystemet  udøver  over  Omsætningsforholdene  i  Vævene, 
medens  man  i  andre  Tilfælde  maa  tænke  sig  en  direkte 
Irritation  paa  Vævene  gjennem  de  paagjældende  Nerver; 
dette  gjælder  saaledes  uden  Tvivl  om  den  interstitielle  Fedt- 
ndvikling  ved  Pseudohypertrophia  muscul.,  hvor  det  vistnok 
drejer  sig  om  kroniske  irritative  Processer  i  de  centrale 
Nerveceller  (Gangliecellerne  i  Cornua  ant.  i  Rygmarven). 

Paa  aldeles  analog  Maade  kan  der  ogsaa  udvikle  sig 
nevrotiske  Atrofier  og  Svækkelse  af  Afsondringsprocesser, 
fremkaldte  enten  v^d  en  Lamning  eller  en  Irritationstilstand 
i  de  paagjældende  Nerver.  At  en  Irritation  af  troflske  Nerver 
kan  betinge  en  Atrofl  ses  bedst  ved  Nevralgier,  hvor  der 
ofte  iagttages  en  kjendelig  Svækkelse  af  Ernæringen  i  de 
smertende  Partier.  Ved  Nevralgier  i  N.  trigeminus  iagttages 
saaledes  ikke  sjældent  Atrofl  og  Affarvning  af  Hovedhaarene, 
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Øjenhaarene  samt  ADgigtelø  forskjellige  biede  Væv  og  Knogler. 
Imidlertid  møde  vi  ogsaa  ber  den  tidligere  omtalte  EJen* 
dommeligbed,  at  de  aamme  Proceaaer  kunne  fremkalde  be- 
grænsede Hyperplasier,  Betændelser,  Bududslet  og  Forøgelse 
af  Afsondringerne.  Ved  den  progressive  Muskeiatrofi  gaar 
der  forud  for  Svindingen  af  Muskelsubstansen  et  Stadium  med 
langsomt  forløbende  Betændelse  (kronisk,  interstitiel  Myositis)]^ 
betinget  af  Betændelsesprocessen  i  Rygmarvens  Ganglieceller. 
Det  fremgaar  ahsaa  heraf,  at  Hypertrofien  og  Atrofien 
ingenlunde  er  betinget  af  en  bestemt  sygelig  Afi'ektion  i  de 
trofiske  Nerver.  Den  nevrotiske  Hypertrofi  og  Hypersekre- 
tion  forudsætter  ikke  med  Nødvendighed  en  forøget  Irrita- 
tion i  de  trofiske  Nerveapparater  paa  samme  Maade  som 
Byperæstesien  en  Irritation  i  de  sensitive  Nerveapparater. 
De  centrifugalt  ledende  Nervers  Punktioner  ere  i  denne  Hen- 
seende langt  mere  komplicerede  og  vanskelige  at  tyde,  og 
der  gives  ved  BevægelseAuevroseroe  mange  analoge  Til- 
stande, ved  hvilke  en  sygeligt  forøget  Innervation  fremkalder 
en  formindsket  Bevægelighed,  og  omvendt.  Tilstande,  der 
maa  opfattes  som  Nevroser  i  motoriske  Hemningsnerver, 
som  «Bemningsnevroser»  i  snævrere  Forstand.  Paa  lignende 
Maade  (som  troflske  og  sekretoriske  Bemningsnevroser)  maa 
uden  Tvivl  ogsaa  mange  Tilfælde  af  nervøse  Ernæringsfor- 
styrrelser  og  Sekretionsanomalier  opfattes. 


Behaiidliigeii  af  htortrige  kos  Bøn« 

Efter  Wertheimber  (Deutsch.  Arch.  f.  klio.  Med.     Bd.  21.    H.  2—3). 

Denne  Sygdom,  som  i  sin  Begyndelse  og  i  de  lettere  Former 
er  en  højst  ubetydelig  Affektion,  kan  i  visse  Tilfælde  udvikle 
sig  til  en  langvarig  og  pinlig  Lidelse,  der  endog  undertiden 
kan  true  Barnets  Liv.  Den  begynder  i  Reglen  som  et 
simpelt  Erytem,  fremkaldt  ved  mekanisk  eller  kronisk  Irri- 
tation; paa  Sædet  og  omkring  Kjønsdelene  fremkaldes  den 
ved  den  irriterende  Indvirkning  af  abnormt  sammensatte 
Exkrementer  eller  dekomponeret  Urin,  paa  Halsen,  bag  Ørerne, 
i  Axelhulen,  Lyskebøjningen  o.  s.  v.  ved  Gnidningen  af  to 
Budtlader  mod  hinanden.  1  disse  sidste  Tilfælde  spiller 
imidlertid  ogsaa  det  kemiske  Moment  en  stor  Rolle,  idet 
Irritationen  for  en  stor  Del  skyldes  Dekompositionen  af  de 
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i  de  dybe  Folder  ophobede  Sekretmasser,  der  for  eo  yæsentlig 
Del  bestaa  af  Fedt,  idet  jo  Fedtkjertleroes  Virksomhed  i  den 
tidiige  Barnealder  er  slørre  end  Svedkjertlernes.  Ved  Syg- 
dofnmeoB  videre  Fremgang  afstedes  Overhuden,  der  udvikler 
sig  vsdskende  Exkoriationer  og  i  de  sværere  Tilfælde  endog 
difteritiske  og  gangrænase  Destraktioner  af  Huden. 

ilvor  Sygdommen  udvikler  sig  omkring  Tarroaabningen 
under  en  Diarré,  gjælder  det  først  og  fremmest  om  at  bringe 
Fordøjelsen  i  Orden  og  derigjennem  betage  Eikrementeme 
Evnen  til  at  virke  irriterende  ind  paa  de  Hudpartier,  som 
de  komme  i  Berøring  med,  og  man  skal  i  saadanne  Tilfælde 
bringe  de  til  dette  Forinaal  sigtende  diætetiske  og  medika- 
mentelle Midler  i  Anvendelse.  Der  sørges  for,  at  Linnedet, 
der  er  vædet  med  Urin,  ikke  bliver  for  lang  Tid  i  Berøring 
med  Huden.  Hvor  der  samler  sig  Fedtmasser  i  Hudfolderne, 
skal  man  ikke  vadske  med  koldt  Vand,  som  det  saa  ofte 
tilraades,  men  med  lunkent  Sæbevand,  der  bedre  opløser 
Fedtet;  er  der  Exkoriationer  bruger  man  til  Vadskningen  et 
slimet  Rlidafkog,  ligesom  der  ogsaa  anvendes  HeUKlidbade. 
De  almindelig  anvendte  Strøpulvere  ville  kun  vise  sig  nyttige 
i  de  Tilfælde,  hvor  Huden  er  fuldstændig  hel,  i  modsat  Fald 
skade  de,  idet  de  sammen  med  den  klæbrige  Afsondring  fra 
Saarfladerne  danne  Skorper,  der  som  fremmede  Legemer 
forøge  Irritationen  og  hindre  Helingen.  Blandt  de  vegeta- 
bilske Strøpulvere  er  Lycopodium  ubetinget  at  foretrække 
fremfor  Stivelsearterne;  Forf.  har  med  størst  Held  benyttet 
en  Blanding  af  Lycopodium  og  fint  pulverisereret  Subnitr. 
bismutb.  eller  Oxyd.sincic. 

Har  der  dannet  sig  Exkoriationer,  maa  man  gribe  til 
andre  Midier.  Forf.  fraraader  for  disse  Tilfældes  Vedkom- 
mende meget  stærkt  de  her  saa  almindelig  anvendte  Salver, 
bestaaende  af  en  Blanding  af  Bly-  og  Zinkilte  med  en  dyrisk 
Fedtart,  de  virke  efter  hans  Mening  ofte  endog  direkte 
skadeligt.  Han  anbefaler  derimod  den  væsentligst  af  Blyilte 
og  Olivenolle  bestaaende  Ungv.  diachyl.,  som  han  i  dette 
Øjemed  blander  med  Olivenolie  i  en  saadan  Mængde,  at  den 
faar  en  blød  Konsistens.  1  friske  Tilfælde  vil  dette  Middel 
ofte  vise  sig  tilstrækkeligt,  ved  de  mere  udviklede  Former 
bar  Forf.  derimod  set  bedst  Nytte  af  Sublimat,  der  an- 
vendes i  en  Opløsning  af  5  Gentigram  til  100  Gram  Vand, 
hvori  dyppes  linnede  Stykker  som  anbringes  paa  de  exko- 
rierede  Flader.  Ofte  er  det  tilstrækkeligt  at  lade  Stykkerne 
ligge  paa  3 — 4  Gange  om  Dagen,  1  Time  ad  Gangen.  Dette 
Middel  fremkalder  ofte  i  paafaldende  kort  Tid  en  forbavsende 
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Virkning;  allerede  i  Løbet  af  et  Par  Dage,  ikke  sjældent 
endog  efter  24  Timer,  taber  Redmen  og  Exsadationen  sig, 
og  der  danner  sig  ny  Overbad  ben  over  de  exkorierede 
Flader.  Uagtet  Forf.  bar  anvendt  det  paa  meget  udstrakte 
eikorierede  Flader,  bar  han  dog  aldrig  aet  nogen  CJIempe 
opstaa  deraf,  som  kunde  skyldes  en  Absorption  af  Kviksølv- 
forbindelsen,  der  vel  ogsaa  vanskelig  vil  konne  blive  farlig, 
da  Midlet  altid  kun  anvendes  i  kort  Tid,  og  den  nydannede 
Overhud  hindrer  Opsugningen.  Er  Belbredelsen  paa  den 
Maade  kommet  i  Stand,  gjer  man  bedst  i  at  anvende  Ungv. 
diachyl.  en  Tid  for  at  hindre  en  ny  Opblussen  af  Affek- 
tionen. 


Et  Exeapei  pat  SaiÉMiiheiMi  af  DMIerttb.  Dr.  Scholten  meddeler 
følgende  Tilfelde  som  bevis  for  Dtfteritls  betydelige  KonUgiosUet.  Vel 
foreligger  der  allerede  talrige  Tilfælde,  som  godtgjøre  denne,  deriblandt 
flere,  som  angaa  Læger,  der  bave  paadraget  sig  Sygdommen  ved  Tra- 
keotomi og  ere  faldne  som  Ofie  (senest  Dr.  Buchheim  i  Berlin),  men  fra 
anden  Side  gjør  en  vis  Tvivl  om  Smitstoffets  Intensitet  sig  gjældende, 
og  saaledes  foreskrlTor  Hneter  i  PItha-BiUroth's  Kirurgi  som  Regel  efter 
en  Trakeotomi  for  Difteritis  daglig  med  Munden  at  udsuge  Loftrøret  ved 
Bjælp  af  et  elastisk  Rateter.  Det  er  navnlig  for  at  advare  Imod  at  følge 
dette  farlige  Raad  at  Schulten  fremkommer  med  sin  Meddelelse: 

Den  3dje  Februer  1877  Kl.  12  Middag  udførte  han  Trakeotomi  paa 
en  ung  Kvinde  for  Difteritis,  som  havde  udbredt  sig  til  Luftvejene  og 
derved  fremkaldt  en  betydelig  Aandenød  og  begyndende  Kulayreforglft- 
ning.  Da  Loftrøret,  efter  at  blødningen  i  Saaret  først  var  standset,  blev 
aabnet,  viste  sig  Tegn  paa  Blodudtrædning  i  dette,  forøget  Aandenød, 
Hoste  og  blodigt  Opspyt.  Schulten  mente  at  maatte  gribe  øjeblikkelig 
Ind,  og  da  der  ikke  var  noget  Asplratlonsapparat  tilstede,  foretog  han 
gjeotagne  (Jdsogninger  af  en  blodig  skummende  Vædske  dels  med  Munden 
umiddelbart  paa  Kanylen,  senere  med  et  elastisk  Kateter;  den  øjeblikke- 
lige Fare  var  vel  afværget,  men  Kl.  3  Eftermiddag  døde  Patienten  under 
den  tiltagende  Kulsyreforgiflnlng.  Undersøgelsen  af  Liget  viste,  at  den 
difterlUske  Proces  strakte  sig  ned  Ul  de  middelflne  Luftrørsgrene;  der 
fandtes  ikke  udtraadt  Blod  i  Luftvejene;  Blødningen  under  Operationeo 
hidrørte  sandsynlig  fra  den  stærkt  blodoverfyldte  Slimhinde  i  Luftrøret 
Efter  Operationen  skyllede  Schulten  omhyggeligt  Munden  med  en  Karboi- 
ayreopløsning  og  tog  et  varmt  Bad,  men  alligevel  mærkede  han  efter 
36  Timers  Forløb  begyndende  Rødme  paa  højre  Side  af  den  bløde  Gane, 
Ømhed  i  de  nær  liggende  Lymfekjertler  og  Synkebesvær.  Temperaturen 
hævede  aig  til  39.5^,  og  AlmenbeSndendet  var  meget  Ildende;  den  6te 
fandtes  Membraner  paa  højre  Tonsil,  som  udbredte  sig  over  hele  Ton- 
alllen  og  begge  Ganebuer  paa  højre  Side;  den  9de  blev  venstre  Tonsil 
angreben  paa  lignende  Maade;  Temperaturen  var  noget  forskjelilg,  dog 
ikke  over  39,s°.  Den  lOde  optraadte  Symptomer  paa  Tracheo-BronchiUs 
med  rigelig  Afsend  ring »  uden  at  dog  Luftrørshovedet  syntes  angrebet. 
Lidt  efter  lidt  bleve  Membranerne  baade  paa  højre  og  venatre  Side  af- 
stødte, men  endnu  den  ISde  dannedes  under  tiltagende  Peber  en  ny 
tynd  Membran  paa  Tenstre  Side.     Tracheo-BronchiUa  begyndte  at  ube 
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sig;  den  16de  Tar  Temperatoren  normal,  og  RekonTaletceoUen  begyndte. 
BebaodliDgeD  beatod  i  kraftig  Kost,  Vin,  i  Begyndelsen  is,  antiseptisk 
Gorglevand,  samt  Indaanding  af  Kalkvand,  Tanninopløsnlog  og  varme 
Vanddampe,  bTilke  sidste  bedst  lindrede  Synkningen.  Schniten  ndbæver 
særlig  den  korte  Inknbatlon  af  3A  Timer,  medens  den  ellers  anglTes  til 
mindst  2—3  Døgn  (en  lignende  kort  Inknbatlon  synes  dog  ogsaa  i  andre 
Tilfælde  ved  direkte  Smitte  gjennem  Berøring  at  være  Iagttaget),  og  den 
noder  Forløbet  opstaaede  Tracheo-Broncbltis,  hyls  Infektløse  Oprindelse 
torde  være  ntYitlsom. 

(Plnska  Låkaresålsk/s  Handl.    1877.    Nr.  4.) 


Be  afneide  Saltei  Indflrkifaig  paa  fialdeafreairligei.  Rntberford 
og  Vignat  (Brit.  med.  Journ.  1877)  baye  paa  Hnnde  anstillet  en  Række 
Undersøgelser  oyer  forskjellige  Lægemidlers  Indyirkning  paa  Galdeafson« 
dringen.  Svoylsnrt  Natron  blev  1  4  Forsøg  brugt  1  en  Dosis  af  c.  4  Gram. 
Galdeafsondringen  steg  efter  Indgivelsen  af  dette  Salt  pr.  Kllogrm.  Hnnd 
og  pr.  Time;  1  fra  0,9908  III  0,463;  II  fra  0,166  til  0,t79;  III  fra  0,oil8  til 
0,867  Knbiketm.  Resoltaterne  af  disse  Forsøg  have  en  særlig  Interesse, 
for  saa  vidt  som  man  derigjennem  faar  en  fyldestgjørende  Forklaring  for 
for  det  kliniske  Faktum,  at  Karlsbadervandet  forstærker  Leverens  Vlrk- 
•omhed.  Paa  Grnnd  af  det  svovlsnre  Natrons  ilde  Smag  har  man  1  den 
•enere  Tid  mere  brngt  det  avovlsnre  Magnesla.  Dette  Salt  udøver  Imid- 
lertid, som  det  fremgaar  af  de  paagjældende  Forsøg,  ingen  forstærkende 
Indvirkning  paa  Galdeafsondringen.  Det  fosforsure  Natron,  der  kan 
Tlrker  svagt  afførende  og  kun  ndøver  en  ringe  Irritation  paa  Tarmens 
Slimhinde,  virker  derimod  som  et  kraftigt  Irrltationsmiddel  paa  Leveren, 
Afsoudringshastigheden  tiltager  stærkt.  Galden  bliver  rigere  paa  Vand, 
medens  ogsaa  Mængden  af  Galdebestanddelene  1  det  Hele  forøges,  og 
Tarmslimhinden  viser  en  stærkere  Biodfjfldnlng.  Det  vinsure  Kali-Natron 
har  en  lignende  Virkning,  idet  ogsaa  dette  Salt  fremkalder  en  betydelig 
Forøgelse  af  Galdeafsondringen. 

iSchmidt's  Jabrb.    Bd.  177.    Nr.  1.    S.  12.) 


Of  enigt  øf  er  SygieBUMi  DødafeM  eg  Fødikr  1  Døkeihivi. 

Meddelt  af  Stadslægen.  . 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  til  den  30te  April  anmeldt 
600Sygdom8tllfælde,  hvoriblandt  467  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  14,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  O,  ondartet 
Hals  syge  5,  Stmbehoste  2,  Kighoste  7,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  Zt, 
tyf*  Feber  6,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  95,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  20* 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  6,  Brystkatarr  100,  Grippe2, 
Langebetændelse  38,  Halsbetændelse  84.  aknt  Ledderevmatlsme  29.  andre 
Faraoter  17  (Øjebetændelse  3,  Stomatltls  2,  Zona  4,  Nældefeber  8, 
Erytem  2,  Rødlinger  1  og  Kopsknnr  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  86, 
yenerisk  Saar  17,  erhvervet  Syfilis  18,  medfødt  Syfilis  8,  Fnat  3,  Dranker- 
galskab 1,  Brændevlnssygdom  4« 
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Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  TUtolde  I  Foiw 
hold  til  FolkemsDgdeo  forekomoe  i:  Hammergade,  Gammelstrand  og 
Bredgade. 

De  anmeldte  Blodgangstilfælde  ere  begge  fra  Nørrebro. 

Dødsfaldenes  Antal  er  100.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  10 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  1,  indeni.  Kolera  og  akot  Diarré  5, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  ondartet  Saarfeber  1,  andre  Farsoter  1); 
Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygdomme  23  (Lunge- 
SYlndsot  15);  ▼oldsomme  Dødsaarsager  2  (Selvmord);  Dannelses- 
fejl  6;  lokale  Organsygdomme  43;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele2; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  12  (Tæring  bos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  190  (84  Drenge,  106  Piger);  Dødfødte  8. 

Meget  mildt  og  tørt  Vejr  med  store,  daglige  VarmesTlngnlnger  og 
oTervejende  østlige  Vinde. 

I  St  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  13de  April  anmeldt  136  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  63  af  exant.  Tyfus. 

Fra  11  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  96  Dødsfald  af  exant. 
Tyfus,  og  fta  7  Byer  13  Dødsfald  af  Blodgang. 


Bekjendtgjørelser. 


Da  det  Tilfælde  undertiden  er  indtruffet,  at  d*Hrr.  prakti- 
serende Læger  i  Kjøbenhavn  ere  blevne  affordrede  Billet  ved 
Laagerno  paa  Klampenborg  Badeanstalt,  naar  de  som  Bus- 
læger have  besøgt  enten  Familier  paa  selve  Badeanstalten 
eller  i  dens  nwrmegte  Omegn,  og  det  selvfølgelig  ikke  er 
Meningen  under  saadanne  Omstændigheder  at  lægge  d'Berrer 
Hindringer  i  Vejen  for  fri  Passage,  er  der  fremtidig  truffet 
den  Bestemmelse,  at  praktiserende  Læger,  naar  de  navngive 
sig  som  saadanne  ved  Indgangene  til  Badeanstalten,  fHt 
kunne  passere,  ligesom  ogsaa  d*Qrr.  Læger,  der  i  Alminde- 
lighed maatte  interessere  vg  for  Badeanstalten,  frit  kunne 
benytte  saavel  Strømbadene  som  de  varme  Bade  mod  at 
indføre  deres  Navn  i  en  dertil  i  Laagehuset,  hvor  Billetsalget 
til  Badene  finder  Sted,  fremlagt  Protokol. 

Som  en  Følge  af  denne  Ordning  bortfalder  fremtidig  de 
til  enkelte  Læger  tidligere  ved  Sæsonens  Begyndelse  ud- 
stedte Frikort. 

Den  Iste  Maj  1878. 

Forpagter  af  Klampenborg  Badeanstalt. 
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Lægeraes  Enkekasse. 

Paa  GeneralforsamliDgeD,  der  afholdtes  den  30te  Marts 
1778,  bleve  følgende  Ændringer  i  Lovene  af  16de  Sep- 
tember 1875  vedtagne: 

§  3.  «Skulde  det  aarlige  Bidrag,  der  ordentligvis  bør 
indbetales  i  Januar  Maaned,  udeblive,  skal  Kassereren  ind- 
fordre det  ved  Postopkrævning.  Skulde  det  desuagtet  ude- 
blive, mindes  Vedkommende  ved  Juni  Maaneds  Udgang 
derom  af  Kassereren,  og  udebliver  Bidraget  for  et  helt  Aar, 
betragtes  Interessenten  som  frivillig  udtraadt  af  al  Forbin* 
delse  med  Kassen,  og  det  tidligere  erlagte  Kontingent  be- 
tales ikke  tilbage.     Skulde  etc. 

g  4.  «Af  de  aarlige  Bidrag  anvendes  det  i  den  op- 
rindelige Fundats  af  1837  fastsatte  aarlige  Bidrag  udeluk- 
kende til  at  danne  Kassens  faste  Fond,  hvorimod  den  Sum, 
der  af  Medlemmerne  indbetales  i  aarlige  Bidrag  ud  over 
20  Kroner  anvendes  efter  de  i  g  7  fastsatte  Bestemmelser. 

g  6.  aSaafremt  at  Aldersforboldet  mellem  Mand  og 
Hustru  ikke  er  stridende  imod  det  i  g  1  anførte*.  Dette 
bliver  at  tilføje  ved  Slutningen  af  Paragrafens  5te  Stykke. 

g  7.  aDet  Beløb,  der  aarlig  indvindes  ved  at  Med- 
lemmer betale  ud  over  20  Kroner  i  aarligt  Bidrag  fordelen 
ligeligt  imellem  de  lavest  pensionerede  Enker  eller  forældre- 
løse Børn  (g  6)  indtil  disses  Pensioner  have  naaet  de  højest 
Pensioneredes  Beløb.  Naar  alle  Pensioner  derved  ere  blevne 
lige  store  henlægges  det  overskydende  Beløb  til  et  rørligt 
Reservefond,  hvis  fremtidige  Bestemmelse  bliver  med  Kapital 
og  Renter  at  anvende  til  en  Udligning  a(  Pensionerne  i  Fald 
ved  Tilgang  af  nye  Enker  disses  Pensioner  vilde  blive  mindre 
end  de  ældres ••  Dette  indskydes  foran  for  sidste  Stykke  i 
Paragrafen. 

g  9.  •!  Kjøbenhavn*  indskydes  i  Paragrafens  første 
Stykke  efter  Ordet  afholdes. 

Praktiserende  Læge  IL  laderop  er  flyttet  til  Peder  Skrams- 
gade  8,  1ste  SaL  Tand-  og  Mund-Klinik  11-3  hver 
Søgnedag  (Operation  ved  Bedøvelse  IV4). 

Underteg.  ede  har  nedsat  sig  som  praktiserende  Læge  og 
Fødselshjælper  i  Taarbæk. 

I.  Auiøii. 

U^tkr.  f.  Lag«r.  8.  R.  2ft.  Bd.  Hr.  28.  2 


3&8 

Ronneby  lelsobrnnns-  och  Badanstalt. 

dppen  1.  Juni  - 1.  Septenoiber. 

Fdrutom  del  berOmda  Jernvattnet,  Bom  utgdr  ett  sårdeles 
verksamt  botemedel  i  många  kroniska  sjukdomar,  erbjuder 
kuraDstålten  utmårkta  stål-  och  gytjebad,  goda  saltsjSbad, 
diverse  nedikanentftsa  bad  och  alla  slags  datcber,  andra  na- 
turliga ocb  artiOciella  helsovatten  af  basta  beskaffenhet,  frisk 
getvajsta,  af  komj5lk  beredd  kumys,  behandllog  med  sjuk- 
gynnastik,  nattaget  elektricitet  ocb  Waldenburg't  paeunatitka 
apparater  åfvensom  ett  fOr  Sverige  mildt  klimat,  jemfOrelsevis 
billlga  lefnadskostDoder  samt  fOrdelen  af  eo  stilla,  behaglig 
existens  i  en  af  Blekinges  vackraste  trakter. 

Medicinska  fOrfrågningar  besvaras  af  undertecknad,  hvars 
adress  till  d.  1  Jani  år  Carlskrona,  sedan  Ronneby. 

Bestållning  af  rum,  badtimmar,  m.  m.  emottages  af 
kamrer  0.  iagelstrfim  (post-  och  telegrafadress:  Brunns- 
kontoret,  Honneby),  hvilken  Ofven  kostnadsfritt  dfver- 
s&nder  tryckta  underråttelser  om  kuranstalten. 

Ctrbkrtna,  i  April  1878. 

Dr.  Iscar  Ncyber, 

BruDDBiiiteodant. 

G.  Asli  &  Son' s.    London. 

Depot    for    Danmark,    Sveiodg    og    Norge. 
KJabeahaTB.  leldhasgade  3. 

er  forsynet  med 

alle    til    Tandlægeoperationer    henhørende    Instrumenter    og 

ftlekvisiter  samt  Apparater  til  lokal  og  universel  Bedøvelse. 

Komprimeret  [(vælstofforille  samt  anæstheti^k  Æther 

haves  paa  Lager. 

Paa  C  A.  Reitieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Tægtforhold  i  det  første  Leveaar. 

Af 
Dr.  med.  (}.fl.SUgej 

Læge  ved  BørnehospitaJets  Polfklinik.    II. 

Med  12  litograferede  Tavler. 
Pris:  2  Kr.  60  Øre. 
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O)®  aarOiif @  ^itemékmf^ 

i    !Roseiiborg    Slotshave. 

SaiMiea  aabnes  og  BmdkureDe  begynder  den  tsteJuni 
og  vedvarer  indtil  den  16de  Avgust. 

EwUdei  daglig  fra  Kl.  5—9. 

■■sik  1  ItTen  under  Hr.  Musikdirektør  lansøe'g  Ledelse 
i  8  Uger. 

IndtegnlDg  sker  og  Adgaagskart  løses  i  den  tidlige 
Morgenstund  i  Entréen  til  Brønsalen,  senere  paa  Dagen 
derimod  paa  Brøndanstaltens  Kontor. 

El  rigt  Udvalg  af  højt  reaaaiBerede  Élaerahaade^  nemlig: 

Karlsbader-  og  Emservandene,  Vichy-,  Marienbader- 
Tarasper-,  Eger-,  Kissinger-,  Kreuznacher- ,  Homburger-, 
Pyrmonter-  og  Driburgervand  vil  staa  til  Afbenyttelse  paa 
Behaldere,  som  fyldes  hver  Morgen  og  hvorfra  Vandene  ud- 
skjsnkes  saalænge  Brønddrikningen  varer,  under  omhygge- 
ligt vedligeholdt  Tryk  og  Temperatur,  sant  desaden  aile  de 
følgeade  paa  Flasker,  nemlig:  Biliner-,  Fachinger-,  Friedrichs- 
baller-,  Geilnauer-,  HunykdeJanos  Bitter-,  Litbion-,Magnesia-, 
Pulina-,  Pyrofosforsurt  Jern-,  Recoaro-,  Ronneby-,  Salz- 
brunner-,  Seidschulzer-,  Selterser-,  Soda-,  Torpa-  og 
Wildungervand,  der  ligeledes  ville  staa  til  bekagellgt  Udvalg 
•g  UdskJæBkalag  paa  Stedet,  alle  imidlertid  dag  kaa  paa  Abonae- 
aieat,  iiladst  for  1  Uge,  aldrig  glas-  eller  laskevls. 

Ugeakeaaeneattkert  far  Yaadeae  paa  Bebeldere  er: 

for  en  stor  Kur,  k  6  Glas  og  derover  daglig    .  .  6  Kr.  50  0. 

for  en  Mellemkur  k  højst  4  Glas  daglig 5   -      »  - 

for  en  lille  Kur  k  højst  2  Glas  daglig 3  -    50  - 

ag  paa  Vaadene  paa  Naaker: 

for  den  store  Kur  a  6  Pægleflasker  og  derover  daglig.  5  Kr.  50  0. 
for  en  Mellemkur  k  højst  4  Pægleflasker  daglig  •  .  .  4  -  •  - 
og  for  en  lille  Kur  k  højst  2  Pægleflasker  daglig  .  .  2  •    50  - 

D*Derrer  Læger  staar  den  kurmæssige  Brug  af  Sund- 
hedsvandene  paa  Stedet  efter  eget  behageligt  Udvalg  til  fri 
Afbenyttelse.  Ligeledes  staar  det  hele  Etablissement  d*Berrer 
aabent,  som  maatte  interessere  si^  for  Virksomiieden  og 
ønske  at  gjøre  et  dybere  Indblik  i  dens  Væsen  og  Værd, 
hvorom  Inspektøren  paa  Stedet,  Hr.  Nørgaard,  gjerne  imøde- 
kommer med  al  ønskelig  Oplysning. 

Bestyrelsen  for  Bosenborg  Brøndanatalt,  i  April  1878. 
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Maglekilde  og  Frederiksberg 

!Oi*o]icla>]ieit:a.lt. 

Bri^ndknrene  begynde  Onsdag  den  15de  Maj  og 
vedvare  til  den  Iste  August. 

Enrtlden  er  fra  Kl.  5^9  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralske  Vande  ndskjænkes  1 
Brandknrsalen,  dels  fra  Beholdere,  hvor  den  for  kver  Sort 
Vand  bestemte  Temperatur  og  Eulsyremængde  stadigt  ved- 
ligekoldes,  og  dels  fra  Flasker. 

Ugeabonoeroentspriserne  for  Udskjænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  daglig Kr.  6,60. 

Mellemkuren      å4—       —        -5 

Den  lille  Kur    å  2  —       —       -    3,60. 

Ugeabonnement  for  Udskjænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  daglig Kr.  5,60. 

Mellerokuren      å4  —       —       -4 

Den  lille  Kur    å  2  —      —       -    2,60. 

Til  Brøndkursaien,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
smuk  Bave  (nogle  Minutlers  Gang  fra  Frederiksberg  Have), 
er  der  Indgang  saavel  fra  Allégade  Nr.  8B,  som  fra  Frede- 
riksberg Allé  (tæt  ved  Nyvej). 

I  Haven  vil  der  fra  den  1ste  Juni  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brøndkuranstalten  om  Morgenen. 

D*Herrer  Læger,  som  interessere  sig  for  Brøndanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  bele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc. ,  vil  Brønd- 
anstaltens Inspektør  Br.  Cand.  Bager  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
staa  til  d*Berrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 


SeåtyreHsen 

Bianca  Lidm  Høftryklierl     C.  A.  Ktltielt  Ftrltf. 


• 
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Ugeskrift  for  Læger. 

8«*  Række  XXV.  Nn  24 


Redigeret  af  Dr.  T.  laMe. 

Iitébold:  Kiil  GUbiiiii:  B  fOMii  if  DUMm  mKIm  hM  m  iUmi  hft.  Bft- 
Itfiii:  iMÉBf  fti  ^MbTMlnli  MréitUHMlrilL  flf^.  Paiu: 
Mniraii  IjtaHm .  lUMf  iipwii  togéiMnr.  IMmtmIw.  UMl- 
IiImt.    ^ikmkkuiåtm.    TabMr.    MMi.    •milt  tNi  Wmn^  Mh 


It  TOtoMe  af  Ditketes  MeOttes  hM  en  It^airig  Pige. 

Meddelt  sf  Emil  ClémeDieo,  Nyborg. 


For  nogle  Aar  siden  syntes  Diabetes  melUtns  at  yære  en 
bos  os  qældent  forskommende  Sygdom.  Brandes  omtaler 
i  sin  «Haandbog  i  Lvren  om  de  indvortes  Sygdomme >  (1861), 
at  der  hvert  Aar  kun  indkomme  1 — 2  DIabelikere  paa  vore 
Hospitaler,  og  at  der  paa  Frederiks  og  Almindelig  Hospital 
knn  behandledes  6  Tilfælde  i  Tidsrummet  fira  184S— 47. 
Her  er  imidlertid  kun  Tale  om  de  Tilfælde,  som  ere  komne 
ttl  Iagttagelse  paa  Hospitalerne.  Jeg  er  tilbøjelig  til  at  tro, 
at  Sygdommen  langtfra  er  sjælden,  og  at  en  stor  Del  Til- 
fælde findes  begravede  i  de  forskjellfge  praktiserende  Lægers 
Journaler.  Jeg  slutter  dette  deraf,  at  der  alene  i  min  Praiis  i 
Nyborg  By  og  nærmeste  Omegn  er  forekommet  5  Tilfælde  i 
Tidsrummet  fra  1866 — 77  ved  Siden  af  at  en  herværende 
Kollega  i  samme  Tidsrum  bar  haft  S  under  Behandling. 

De  5  Tilfælde,  som  jeg  har  hafl  Lejlighed  til  at  iagt- 
tage, have  været:  1)  en  ældre  Oaardmandskone  og  2)  en 
ligeledes  ældre,  fattig  Kone  her  i  Byen.  Begge  døde  efter 
at  have  næret  under  Kur  i  nogle  faa  Maaneder;  3)  en  ældre, 
fattig  Tjenestekarl  paa  Landet;  ham  tabte  jeg  af  Syne 
efter  kort  Tids  Fdrløb,   og  han  er  efter  al  Sandsynlighed 

a4J«  Bakk«.  264«  B4. 
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død,  da  han  allerede  var  Ftisiker,  da  han  konsulerede  mig; 
4)  en  ældre  Gaardmandskone,  som  konsulerede  mig  ifjor 
Sommer,  og  hvis  Urin  indeholdt  7,8  pGt.  Sukker;  under  Be- 
handlingen gik  Sukkermængden  ned  til  4  pCt. ;  desuagtet  er 
hun  vedblevet  at  beSnde  sig  taaleligt  vel,  og  har  vedKgeholdt 
et  godt  Bnid  (jeg  har  netop  i  disse  Dage  set  hende);  ende- 
ligt 5)  et  10  Aars  Barn,  som  er  død  i  disse  Dage. 

Men  om  end  Sygdommen  vistnok  ikke  er  saa  ganske 
sjælden  i  den  modne  Alder,  saa  synes  den  at  være  det  for 
Barnealderens  Vedkommende,  i  ethvert  Tilfælde  naar  man 
ser  hen  til  de  faa  Tilfælde,  der  findes  omtalte  i  Litteraturen. 
Professor  Hirschsprung  har  i  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  R. 
XV  Nr.  25  samlet  12 Tilfælde  hos  Bern;  senere  er  derefter- 
haanden  meddelt  6  Tilfælde  sammesteds  (nemlig  i  3dje  R. 
XV  Nr.  25  og  30,  XVII  Nr.  30,  XVIII  Nr.  20  og  XXI  Nr.  15). 
Naar.  jeg  hertil  føjer  3,  som  jeg  har  ftindet  i  « Jahresbericht 
Uber  Leistungen  etc.  in  der  ges.  Med.  von  Virchow  n.  Hirsch* 
(nemlig  i  III.  Aarg.  2den  D.  Pag.  269:  Diabetes  hos  en 
8-aarig  Dreng,  der  døde  af  Hjærnehyperæmi;  VIH.  Aarg. 
2den  D.  Pag.  678:  en  12-aarig  Pige,  der  døde  af  Diabetes^ 
og  X.  Aarg.  2den  D.  Pag.  646:  Diabetes  hos  et  4  Aars 
gammelt  Barn,  der  døde  efter  4  Ugers  Forløb),  bliver  der 
i  Alt  kun  21  Tilfælde,  som  siden  1868  ere  omtalte  i  den 
mig  tilgængelige  Del  af  Litteraturen.  Det  er  derfor  jeg  har 
troet,  det  kunde  have  sin  Interesse,  at  jeg  meddelte  neden* 
staaende  Tilfælde,  og  føjede  det  til  den  for  Øjeblikket  faa^ 
tallige  Række  af  Iagttagelser. 

Den  ddje  April  1877. 

T.  K.,  10  Aar  g].,  Datter  af  yelbayende  Forældre,  har  i  alt  første 
Leveaar  Itdt  af  træg  Aabning.  Det  fvlgende  Aar  led  han  ofte  af  Bylder. 
Af  Borneaygdomroe  har  hun  kan  hayt  Kighoste.  ForøTrlgt  har  han 
lidt  af  kronisk  Svulst  af  Tonsillerne,  og  været  tilbøjelig  til  Bryst- 
katarrer.  ,  Hun  har  aldrig  været  fed,  er  i  de  sidste  Aar  voxet  meget  I 
den  senere  Tid  er  hendes  Hudfarve  bleven  paafaldende  bleg.  For  henved 
9  Uger  siden  henvendte  Paderen  sig  til  mig  angaaende  et  hvidligt  Ud- 
flod,  som  var  blevet  iagttaget  at  komme  frem  mellem  Skamlæberne,  men 
som  ikke  generede  hende,  og  da  Jeg  oden  selv  at  se  det  formodede,  at 
det  kunde  hidrøre  fra  Irritationen  af  Oxyuris  vermicularis,  som  hun  ofte 
havde  været  plaget  af,  anbefalede  Jeg  foreløbigt  Renlighed,  og  anmodede 
om  at  blive  underrettet  derom,  hvis  det  ikke  hjalp.  Omtrent  1  lige  saa 
lang  Tid  ville  Forældrene  have  iagttaget,  at  hendes  Appetit  tog  til  — >  en 
Omstændighed,  de  ikke  omtalte,  idet  de  snarere  vare  glade  derved,  fordi 
Barnet  ved  Siden  af  at  være  voxet  tillige  var  blevet  noget  magrere.  For 
14  Dage  siden  ytrede  Faderen  til  mig,   at  han  havde  lagt  Mærke  til  at 


*)  Rimeligvis  af  travmatisk  Aarsag. 
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Barnet  maatte  kvittere  Urinen  flere  Gange  om  Natten,  hvorfor  jeg  for- 
langte at  faa  noget  Urin  tU  Undersøgelse,  men  da  Jeg  Intet  fik,  gik  dette 
mig  af  Glemme,  til  jeg  1  Dag  endeligt  fik  en  Portion  hjem.  Urinen  yar 
af  en  smnk  bleggul  Farre  og  ganske  klar.  Vægtf.  1041.  Den  indeholdt 
Ikke  Æggehvide,  men  ved  at  koges  med  Kali  antog  den  en  dyb  Portvins- 
farre  samtidigt  med  at  den  fik  en  tydelig  Karamellngt,  og  gav  et  betyde- 
ligt Bundfald  af  Kobberforilte  ved  at  prøves  med  BarresviH's  Vædske. 
Da  jeg  senere  paa  Dagen  fik  tilberedt  en  Portion  TItrerlngsvædske  efter 
Ne ubaner,  viste  Snkkermsngden  sig  at  være  7,8 pCt.  Nn  erfarede  jeg 
ved  nøjere  Examinatlon,  at  Moderen  i  de  sidste  6  Uger  har  set,  naar 
Barnets  Linned  kom  til  Vadsk,  at  det  var  plettet  som  af  Gummi  vand, 
men  formodet,  at  det  hidrørte  fra  Udfloddet  fra  Skeden.  Den  Undersøgelse,  Jeg 
1  Anledning  af  dette  Fund  anstillede,  udviste,  at  Tungen  var  ren,  Aanden 
havde  en  ejendommelig  syrlig,  noget  kloroformllgnende  Lugt,  noget,  jeg 
to  Gange  tidligere  har  iagttaget  hos  Diabetikere,  og  ogsaa  finder  omtalt 
andre  Steder.  Hun  har  vedblivende  en  størk  Appetit,  og  drikker  meget, 
Aabningen  er  træg,  kun  1  ringe  Grad  fugtig,  af  naturlig  Farve.  Hun  har 
ikke  i  Isngere  Tid  svedt  Udvendigt  paa  Legemet  findes  intet  Mærke- 
ligt, intetsteds  er  hun  øm  for  Tryk.  Udfloddet  fra  Skeden  ubetydeligt  Ved 
Undersøgelsen  af  Brystet  fandt  Jeg,  at  Perkussionstonen  var  ganske  svagt 
dæmpet  under  venstre  Nøgleben,  og  1  venstre  Skulderbladsregion  ligesom 
forpaa  under  venstre  Nøgleben  høres  talrige  slbilerende  Ballelyd  uden 
Forlængelse  af  Udaandingen.  Hun  har  ogsaa  en  kort,  om  end  ikke 
hyppig,  Hoste.  løvrigt  findes  intet  Abnormt  i  Brystorganeme.  Leveren  er 
ikke  øm  og  Levermatheden  er  ikke  udvidet  Der  findes  intet  arveligt  Anlæg  i 
Familien  hverken  paa  Faderens  eller  Moderens  Side,  og  begge  Forældre 
ere  sunde  og  raske  (mærkeligt  nok  er  hendes  Mosters  Mand  død  for 
nogle  Aar  siden  af  Diabetes  mellltus).  To  af  hendes  Sødskende  ere  døde 
I  en  spæd  Alder  —  den  ene  fandtes  død  i  Sengen  nden  i  Forvejen  at 
have  været  syg  —  den  anden  døde  af  Konvulsioner;  tre  andre  Sødskende 
ere  raske. 

Da  Jeg  ønskede  at  kjende  Sukkermængden ,  blev  hun  holdt  Wemme 
1  et  Døgn,  og  forst  derefter  begyndte  hun  paa  Ruren.  Det  viste  sig  da 
(hvilket  vil  ses  af  nedenstaaende  Liste),  at  hun  producerede  1  ét  Døgn 
327,8  Gram  Sukker,  en  Mængde,  der,  saa  længe  Undersøgelserne  bleve 
foretagne,  ikke  nogensinde  blev  naaet  Den  5te  blev  Ordinationen: 
Bouchardat*8  Diæt  I  sin  fulde  Strængbed  (og  som  Exempel  kan  anføres 
hvad  hun  levede  af  den  17de  April  nemlig  108  Kvint  Glutenbrød,  38  Kvint 
fersk  KJed,  2  Æg,  2  Pægle  kødsuppe  og  Va  Flaske  Bødvln.  Selvfølge- 
ligt varierede  Kvantiteten  noget;  saaledes  var  den  den  21de  April  76  Kvint 
Glutenbrød,  50  Kvint  fersk  Kjød,  1  Æg,  2  Pægle  KJødsuppe  og  Vs  Flaske 
Bødvio).  Hun  maatte  bære  Flonel  paa  hele  Kroppen,  dagligt  foretage 
Gymnastik  og  spadsere  en  lille  Tur.  Der  blev  anbefalet  Forsigtighed 
med  Hensyn  til  Forkølelser.  Hun  fik  Lov  at  gaa  i  Skole,  dog  saaledes, 
at  hun  omtrent  hver  Qerde  Dag  holdtes  hjemme  for  Urinprøvernes  Skyld. 
1  den  fiørste  Maaned  fik  Jeg  tillige  samlet  Urinen  fra  Kl.  8  Aften  til  8 
Morgen.  Disse  Prøver  ere  anførte  med  Datoerne  I  Klammer.  For  større 
Nøjagtigheds  Skyld  bleve  Titreringerne  foretagne  samtidigt  af  Hr.  Gand* 
pharm.  Frederiksen  og  mig,  og  Tallene  ere  Besultatet  af  Begges 
Prøver,  der  paa  det  allernærmeste  stemmede  overens.  Jeg  beklager  kun, 
at  flere  Omstændigheder  have  forhindret  mig  i  at  fortsætte  Titreringerne 
fra  dette  Aars  Begyndelse  til  Patientens  Død.  De  siden  Januar  anførte 
Maalinger  af  Urinmængden  og  Vægtfylden  ere  optegnede  af  Patientens 
Fader  paa  én  Undtagelse  nær^  nemlig  den  Ilte  Jannar,  da  Sukkermængden 
var  4,9  pCt 
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1  Løbet  af  de  sidste  Par  Haaneder  var  hun  blevet  mere  og  mere 
træt,  dog  foretog  hun  ussten  hver  Dag  en  Spadseretur,  men  den  foregik 
med  stor  Langsomhed.  Magerheden  var  tiltaget,  og  Huden  Tar  blevet 
glennemsklnnende.  Appetiten  vexlende,  dog  i  det  Hele  taget  mindre. 
En  Gang  imellem  maatte  hnn  kvittere  Urinen  om  Natten.  Det  var  tyde- 
Dgt,  at  hun  gik  ned  ad  Bakke,  men  at  Slutnlngskatastrofen  var  saa  nær, 
anede  Jeg  ikke.  Den  20de  April  havde  Jeg  truffet  hende  paa  en  Spad- 
seretur i  en  nærliggende  SkoT.  Den  følgende  Morgen  ønskede  hnn  at 
blive  liggende  i  Sengen;  men  da  det  var  noget,  der  ofte  hændte,  lagde 


ses 


Forældrene  ikke  Tidefe  Mærke  dertil.  Ved  MlddagiUd  blev  hao  pladseligt 
angrebet  af  Toldsomme  Smerter  i  Arme,  Ben  og  HoTed;  hun  Jamrede 
sig  højt,  kastede  sig  omkring  i  Sengen,  greb  fat  1  sine  Arme  som  for  at 
stsndse  Smerterne,  og  forlangte  ideligt  —  tilsjneladeiide  kon  halvt  be- 
Yidst  —  st  Jeg  slLolde  hjælpe  hende.  Popillerne  vare  pdvldede.  Der  var 
Intet  Sted  vm hed  forTi  j k«  raa  den  indvendige  Side  af  begge  iinø  saaa  aldelea 
symmetrisk  en,  omtrent  1  Krone  stor,  Ekkymose  af  Kredsform  med  hvidt 
Midterparti,  fleller  il^ke  her  ømmede  bon  sig  for  Tryk.  I  Longerne  op- 
dagedes intet  nyt  Urinen  lod  hno  gaa  i  Sengen  —  der  havde  ikke 
været  Urinstandsning  om  Natten.  En  Teskefuld  Morfinopløsning  (0,08—60,0, 
udøvede  ikke  Spor  af  Lindring ,  hvorfor  Jeg  gjorde  en  Morfinindsprøjtning 
(0,ooa  Morphin).  Kort  derpaa  faldt  hnn  i  en  Søvn,  af  hvilken  det  dog 
var  let  at  vække  hende,  og  hnn  fik  na 

Aeidi  bensoici  Gentigr.  25 
bihor., 
men  som  seponeredes  efter  at  hun  havde  faaet  8  Doser,  da  hun  fik 
Vanskelighed  ved  at  synke.  Hun  kom  ikke  mere  til  Bevidstbed.  Pulsen 
som  strax  havde  været  140  og  meget  lille,  gik  ned  til  120  samtidigt  med 
at  den  blev  mere  fuld*  Natten  hengik  under  no^en  Uro  og  med  et 
klagende  Aaodedræt  Aanden  var  saa  stærkt  lugtende  at  den  sporedes 
gjennem  flere  Værelser.  Den  32de  om  Morgenen  var  Pulsen  atter  140. 
PnplUerne  vare  snart  udvidede,  snart  sammentrukne,  ØJenlaagene  kno 
halvt  lukkede;  Agonien  indtraadte,  og  hnn  døde  roligt  ben  paa  Efter- 
middagen efter  at  en  varm  Sved  var  udbrudt  paa  hele  Legemet. 

Dette  Tilfælde  frembyder  i  flere  Heneeender  Interesse. 
For  det  Første  var  det  aldeles  tydeligt,  at  det  respekterede 
BehandlingeD ,  idet  Symptomerne  bedredes  i  Lebet  af  den 
første  Maaned  samtidigt  med  at  det  lykkedes  gradvig  at 
bringe  Sakkerproduktionen  ned  til  0.  Dette  var  iibidlertid 
saa  at  sige  kun  momentant,  og  kort  efter  steg  den  igjen, 
undertiden  endogsaa  temmeligt  betydeligt,  paavirket  ved  Fejl 
i  Diæt  og  Regimen;  men  mærkeligt  er  den  i  November  og 
December  Maaneder  indtraadte  længere  Standsning  i  Pro- 
duktionen. Ogsaa  denne  Gang  greb  Diætfejl  forstyrrende 
ind,  og  nu  skred  Sygdommen  fremad  med  rivende  Fart. 
Jeg  kan  derfor  ikke  andet  end  beklage,  at  Kontrollen  i  Pa* 
tientens  Hjem  har  været  mindre  stræng,  eller  at  man  lige- 
som er  bleven  træt  af  stadigt  at  passe  paa.  Paa  den  anden 
Side  hengav  jeg  mig  aldrig  til  den  Illusion  at  faa  Sygdommen 
hævet,  tvært  imod  stillede  jeg  Prognosen  lige  fira  først  af 
meget  ugunstig,  og  dulgte  ikke  for  mig  selv,  at  der  ved  en 
gjennemført  stræng  Kontrol  kun  kunde  opnaas  al  forhale 
den  dødelige  Odgang  noget,  medens  den  lille  Patient  var 
kommen  til  at  fere  en  end  mere  kvalfold  Tilværelse.  Thi  i 
Begyndelsen  syntes  hun  vel,  det  var  morsomt  saadan  at 
være  Gjenstand  for  Omhu  og  Opmærksombed,  og  hun  for- 
talte det  vidt  og  bredt  for  at  gjore  sig  interessant;  men  i 
Længden  pintes  hun  dog  af  den  ensformige  Levemaade  og 
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af  Savnene  I  og  da  hon   skejede  nd,  voldte  dette  hende 
Samvittighedenag. 

Ogeaa  i  en  anden  fleneeende  er  Tilfældet  interessant 
ted  en  Iagttagelse,  jeg  i  Forening  med  Kandidat  Frede* 
riksen  gjorde  nnder  Titreringen ,  og  da  jeg  ikke  finder 
noget  Lignende  noteret  i  de  tidligere  refererede  Syge- 
historier, vil  jeg  her  omtale  den  noget  nsrmere.  Da  vi 
den  Sdje  Maj  og  enkelte  Gange  senere  titrerede,  skete  Ud* 
fsldningen  af  det  røde  Kobberforilte  under  forskjellige  Farve- 
nuancer. Undertiden  farvedes  Blandingen  grengul,  til  andre 
Tider  kom  der  en  brunlig  Farvning  af  Vædsken,  og  det  ud- 
skille Ilte  bundfældedes  kuu  langsomt,  og  da  gjeme  med 
mørkere  Farve  end  sædvanligt.  Da  dette  som  oftest  skete 
naar  Sukkerprocenten  var  ringe  eller  i  Aftagende,  kom  vi 
til  at  tænke  paa,  om  der  ikke  samtidigt  med  Sukkerets  For- 
svinden optraadte  et  andet.  Stof,  som  ligeledes  var  i  Stand 
til  at  reducere  Kobbertveiltet ,  men  ved  længere  Kogning, 
end  den.  Sokkeret  behøver.  Neubauer  og  Vogel  omtaler 
et  saadant  Stof  under  Navn  af  ■Mercaptan»,  og  E.  Reichardt 
har  gjort  det  til  Gjenstand  for  en  Række  Undersøgelser, 
hvis  Resultat  er  gjengivet  efter  achem.  Centralbl.«  i  tPharm. 
Tid.»  7de  Aarg.  Nr.  17. 

Herr  Kand.  Frederiksen  fremsllllede  nu  StoflFet  efter  den 
der  angivne  Fremgangsmaade.  Efter  Inddampning  af  Urinen 
i  Vandbad  til  Syrupstykkelse  tilsattes  Kali  og  absolut  Alkohol, 
hvorved  der  Indtraadte  en  stærk  Blakning  af  Vædsken,  og 
det  udskilte  Stof  samlede  sig,  analog  med  Sukkerkali,  paa 
Bunden,  saaledes  at  den  ovenstaaende  Vædske  kunde  af- 
gydes. 

Efter  gjentagen  Udvadskning  med  Alkohol,  gjordes  det 
kaliholdige  Bundfald  surt  med  Eddikesyre,  hvorved  det  til- 
dels opløste  sig. 

Efter  Fraflltrering  af  den  uopløselige  Del,  fældedes  Væd- 
sken derpaa  gjentagne  Gange  med  Alkohol,  hvorved  der  ud- 
skiltes et  hvidt  Stof,  roedens  eddikesurt  Kali  og  Druesukker 
blev  i  Oplosningen  (som  ogsaa  gav  stærk  Sukkerreaktion). 

Efter  at  det  udskilte  Stof  var  udvadsket  flere  Gange 
med  Alkohol,  viste  det  sig  efter  Tørring  som  et  hvidt  Pulver, 
som  ikke  opløstes  ftildstændigt  i  Vand,  men  derimod  ved 
Tilsætning  af  en  Draabe  fortyndet  Svovlsyre. 

Den  vandige  Vædske  uden  Syre  gav  med  Kobber- 
vædsken  efter  Kogning  og  Henstand  en  skidenrød  Udskilning. 
Den  vandige  Vædske  med  Syre  gav  derimod  med  Kobber- 
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vsdfikeD    en   gulrød   Fældning  (den   for   Druesukker  mere 
karakteristiske  Farvning)  og  i  langt  rigere  Grad. 

Efler  dette  Forhold  at  dømme,  syntes  det  fremstillede 
Stof  at  være  af  dextrinlignende  Natur,  hvilket  bekræftedes 
ved  dets  Reaktioner,  idet  Dextrin  jo  reducerer  Kobber- 
vædsken  med  mørkere  Farvning  og  først  efter  længere  Kog- 
ning, samt  idet  det  let  omdannes  til  Sukker  ved  fortyndet 
Syre. 

Da  Dextrin  Jo  er  Overgangsleddet  mellem  Stivelse  og 
Sukker,  og  da  det  fremstillede  Stof  først  viste  sig  i  Patien- 
tens Drin  efter  at  der  var  indtraadt  en  betydelig  Aftagen  af 
Sukkermængden  samtidigt  med  at  Patienten  aabenbart  be- 
fandt sig  bedre,  kom  jeg  paa  den  Tanke,  at  man  muligvis 
heraf  kunde  drage  Slutninger  i  diagnostisk  og  prognostisk 
Henseende,  og  jeg  henvendte  mig  derfor  til  Herr  Dr.  med. 
Bud  de  desangaaende ,  og  sendte  ham  en  Prøve  af  det 
deitriniignende  Stof.  Han  var  ogsaa  saa  venlig  strax  at 
svare  mig,  og  bekræftede,  at  det  virkeligt  var  et  dextrinlig- 
nende Stof,  der  var  optraadt  i  Urinen;  amen  uagtet«,  siger 
han,  aat  det  fra  et  teoretisk  Standpunkt  stiller  sig  meget 
plavsibeit  at  antage,  at  der  ved  en  svindende  Glykosuri  kort. 
før  Sukkeret  taber  sig  fuldstændigt,  optræder  i  Urinen  dets 
kemiske  Overgangsled  (og  at  saadant  kan  ske,  er  ogsaa 
alierede  vist  af  flere  Forfattere),  saa  har  man  endnu  intet 
Materiale  til  deraf  at  kunne  drage  nogen  Slutning*. 

Det  skulde  glæde  mig  om  det  omtalte  Sygdomstilfælde, 
hvor  mangelfuld  det  end  er  iagttaget,  kunde  bidrage  noget 
til  Kjendskaben  af  Diabetes  mellitus  i  Barnealderen  ved  at 
føjes  til  de  tidligere  faa  Tilfælde. 


Beretaiig  fra  ^jebeihanis  Amts  aenlre  Lftgedistrikt. 

Meddelt  den  Ilte  Maj  tf  Distriktelcge,  Dr.  med.  Ditlevsen. 


Da  jeg  har  faaet  saa  mange  Forespørgsler,  dels  fra  Kolleger, 
dels  fra  Lægfolk ,  aogaaende  de  her  i  Distriktet  forekomne 
Tilfælde  af  Difteritis  og  Kroup,  at  det  er  klart,  at  der  her- 
sker ikke  ringe  Bekymring  blandt  Publikum  for  denne  Sag, 
tror  jeg  at  imødekomme  et  almindeligt  Ønske,  ved  gjennem 
nedeostaaende  faktiske  Oplysninger  at  meddele  mine  ærede 
Kolleger  alt  Væsentligt  om  de  nævnte  Sygdommes  Udbredelse 
her  i  Distriktet  siden  November  f.  A. ,  fra  hvilket  Tidspunkt 
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de   kunne   dateres,   da  der  i  Oktober  ikke  forekom  noget 
Tilfælde. 

Difteritis  og  Kroup  børe  ber  i  Dislriktet|  som  vel  overalt 
her  i  Landet,  |til  de  stationære  Sygdomme,  der  bvert  Aar 
forekomme.  Tør  Jeg  slutte  fra  de  Aar,  hvori  de  maanediige 
skematiske  Sygelister  have  været  indførte,  saa  er  Gjennem- 
snitstallet  at  de  af  disse  Sygdomme  aarligt  Angrebne  c.  50^70 
(i  1876  var  det  67,  i  1877  var  det  56).  Fra  1ste  November 
f.A.  til  1ste  Maj  d.  A.  har  der  været  anmeldt  i  Alt  61  Til- 
fælde, saa  der  kan  ikke  være  Tvivl  om,  at  Sygdommen  i 
dette  Tidsrum  har,  om  end  ikke  i  meget  høj  Grad,  haft  en 
Qsædvanlig  Udbredelse,  en  epidemisk  Karakter,  hvilket  yder- 
ligere bekræftes  ved  at  dens  Fordeling  i  Sommer-  og  Vinter- 
halvaaret  de  to  foregaaende  Aar  har  været  nogenlunde  ligelig. 
Af  vedføjede  Tabel  vil  Tilfældenes  Fordeling  efter  Alder  og 
de  af  Sygdommen  angrebne  Egne  forhaabentlig  fremgaa  til- 
strækkeligt klart«  Det  val  heraf  mb^  at  Epidemien  syntes  at 
være  ved  at  ophøre  i  Marts,  da  en  ny  Opblussen  indfandt 
sig  i  April.  Det  vil  fremdeles  ses,  at  Taarbæk  har  frembudt 
de  fleste  Tilfælde,  nemlig  (gamle  og  ny  Taarbæk  begge  med- 
regnede) i  Alt  33  Tilfælde,  og  at  dernæst  Søllerød  Sogns 
midterste  Del  (Nærum,  Holte,  Stampen,  men  ikke  Trørød 
og  Vedbæk),  ligeledes  har  været  hjemsøgt  af  nogle  Tilfælde, 
om  disse  end  hidtil  have  været  mere  spredte. 

Jeg  skal  endnu  kun  tillade  mig  at  tilføje  følgende: 

I  de  sidste  14  Dage  har  der  intet  nyt  Tilfælde  været 
anmeldt  fra  Taarbæk,  saa  at  der  vistnok  er  grundet  Haab 
om,  at  Epidemien  her  er  ved  at  ophøre ;  derimod  synes  den, 
som  Tabellen  for  Maj  Maaned  viser,  nu  i  Færd  med  at 
blusse  op  i  Søllerød  Sogns  midterste  Del.  Fra  Distriktets 
øvrige  Egne  (Lyngby  Sogns  yest  for  Dyrehaven  liggende 
Dele,  Gjentofte  Sogn,  hvortil  Skovshoved  og  Ordrup  høre, 
Gladsaxe  og  Værløse  Sogn)  er  der,  som  det  vil  ses  af  Ta- 
bellen, kun  anmeldt  meget  faa  og  spredte  eller  slet  ingen 
Tilfælde,  saa  at  disse  Sygdomme  for  de  nævnte  Egnes  Ved- 
kommende ikke  kunne  siges  at  have  nogen  epidemisk  Karakter. 

I  Følge  de  mig  tilkomne  Meddelelser  kan  selve  Infek- 
tionen paa  ingen  Maade  siges  at  være  tilbøjelig  til  at  vise 
nogen  særlig  udtalt  Malignitet  i  de  hidtil  iagttagne  Tilfælde; 
at  ikke  faa  Tilfælde  dog  have  haft  en  dødelig  Odgang,  skyldes 
væsentligst  Sygdommens  paafaldende  hyppigt  forekommende 
Tilbøjelighed  til  at  lokalisere  sig  I  Larynx,  en  Tilbøjelighed, 
som  forøvrigt  var  særligt  udtalt  i  December  Maaned  og 
senere  synes  at  være  i  Aftagende. 
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Nye  Bi|;er. 

Om  Bernt  Vngtforbold  i  det  fersle  Leveaar.  Af  Dr.  med« 
O.  G.  Stage,  Lege  ved  BøniehoBpilalete  PoiiUiDik  II.  54  S. 
Med  12  lilhograferede  Tavler.  EjøbenhavD,  G.  A.  Reitzels 
Forlag.    1878. 

Forf.  Bøger  i  denne  lille  Afhandling  at  vække  Opmærk- 
somheden for  et  I  i  den  private  Praiis  i  det  mindste,  hidtil 
næppe  synderlig  brugt  Bjælpemiddel  ved  Undersøgelsen  af 
Smaabøm  og  Bedømmelsen  af  deres  Ernæringstilstand.  Han 
stræber  at  paavise  VeJDlngemes  Betydning  ved  Siden  af  hele 
den  øvrige  Undersøgelse,  hvorledes  en  Tilbagegang  eller  blot 
en  Stilstand  giver  en  absolut  Paamindelse  om  og  et  objektivt 
Bevis  for,  at  Barnet  ikke  trives  ved  den  givne  Næring, 
hvorimod  en  Fremgang  i  Vægt  ikke  i  og  for  sig  indeholder 
nogen  Sikkerhed  for,  at  Alt  er  vel.  Navnlig  i  Afvænnings- 
perioden,  som  ogsaa  under  sygelige  Tilstande,  vil  Vejningen 
knnne  give  særdeles  vigtige  Vink  og  Oplysninger.  Paa  Tav- 
lerne findes  en  grafisk  Fremstilling  af  Vægtforholdene  hos 
forskjellige  Børn,  opfødte  paa  forskjellig  Maade,  dels  i 
sund,  dels  i  syg  Tilstand. 


Gynækologiske  og  obstetriclake  Meddelelser.  Af  Prof. 
F.  Bowltz.  Med  i  lithograferet  Tavle  og  flere  Træsnit. 
1  ste  Binds  SdJeBæfle.  Ejøbenhavn.  Jacob  Lunds  Forlag.  1878. 


Hygieiniske  Meddelelser.  Af  Dr.  E.  Hornemann  og 
Prof.  Gædecken.  Ny  Række.  2det  Binds  2det  Hæfte. 
Ejøbenhavn.    Jacob  Lunds  Forlag.     1878. 


iiforætttereaie  Ijdaifkras.  I  et  Møde  1  Soclélé  de  ehinirgle  meddelte 
Dr.  Paoas  et  Tlltelde  af  Rydarthros  i  begge  Knæ,  som  ftembød  eD 
fnldstsndig  regelmæssig  Intermtttereode  Typns. 

Patienten  yar  en  endnn  ung  Kone;  i  fire  Aar  haYde  han  lidt  af 
intermitterende  Hydarthrus  i  begge  Kns,  uden  Smerter,  med  kun  ringe 
Ansamling  af  Vædske  i  Leddet,  men  dog  nok  til  at  løfte  Knæskallen; 
Ansamlingen  holder  sig  hver  Cang  i  fire  Dage,  forsvinder  da  for  efter 
14  Dage  atter  at  vende  tilbage,  altid  en  Bfandag.  To  Gange  i  disse  fire 
Aar  var  hun  bleren  frugtsommelig,  og  begge  Gange  ophørte  Anfaldene  af 
flydarthrus  under  hele  Svangerskabet,  for  efter  dets  Afslutning  atter  at 
vende  tilbage  som  forhen;   den  ene  Gang  forløb  Svangerskabet  regel- 
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mæsslgt,  deo  anden  Gang  aborterede  hoo.  Førend  Panas  fik  hende  at 
ae,  havde  bon  ligget  nogen  Tid  paa  Hospitalet  St.  Antoine,  hvor  man 
uden  Nytte  havde  anvendt  de  meat  forakJelUge  Midler:  Jodtinktur,  spanske 
Fluer,  elastisk  Yatkompresaion,  Jodkallam  IndTendfgt  o  s.  t.  o.  s.  y.  Panaa 
Tar  først  Ikke  meget  tilbøjelig  til  at  fsste  Lid  til  Patlentea«  Referat,  men 
fik  under  hendea  Ophold  paa  hans  Afdeling  Lejlighed  til  at  overbeviae 
alg  om,  at  hun  haYde  beskrevet  sin  Sjrgdom  rigtigt  Udenfor  Anfaldene 
f^mbød  Leddene  Intet  Sygeligt,  Baandene  syntes  Ikke  at  være  slappe. 
Bevægelserne  normale;  det  eneste,  der  kunde  erkjendea,  Tar  en  løvrigt 
meget  ubetydelig  Fortykkelse  af  Kapselens  Pocher.  Periodiciteten  ledede 
Panas  til  at  anyende  Sulphas  chinieus,  der  dog  bley  uden  Virkning; 
akjøndt  Intet  1  Anamnesen  og  Symptomerne  tydede  paa  Syfilis,  forsøgte 
han  dog  for  alle  Muligheders  Skyld  merkurlelle  Indgnldnlnger  1  Forbin- 
delse med  Jodkalium  IndTendlgt,  ligeledes  uden  Nytte.  Efter  gjentagne 
omhyggelige  Undersøgelser  fandt  han,  at  Knøene  dog  ikke  vare  de  eneste 
angrebne  Led,  men  at  man  i  Fodleddene,  Fingerleddene,  Haandleddene 
og  Albneleddeoe  følte  en  Knagen,  ligesom  der  blev  en  Gnldnlngslyd  til- 
bage i  Knæleddene,  naar  Ansamliogen  var  forsTunden.  Endvidere  led 
hun  ofte  af  Snue  og  frembød  to  smaa  Pletter  af  tørt  Ekzem.  Panas 
stiller  derfor  Diagnosen  Hydarthrus  arthritlcus  intermittens. 

Denne  Diagnose  tillader  maaske  ogsaa  at  forklare  Svangerskabets 
Indflydelse,  thi  ligesom  den  puerperale  Tilstand  synes  at  kunne  opflamme 
den  artritiske  Diatese,  kan  Svangerskabet  have  en  gunstig  Virkning 
paa  Leddeaffekttonerne.  Ogsaa  Behandlingens  Uvirksomhed  taler  til 
Gunst  for  Sygdommens  artritiske  Natur.  •  Nu  y\\  han  anvende  Alkalier 
og  Arsenik. 

Le  Dentu  meddelte,  at  han  i  sin  Tid  paa  Voillemler*s  Afdeling  paa 
Hospitalet  St.  Louis  havde  set  et  lignende  Tilfælde.  Patienten  var  en 
Mand  paa  23  Aar;  i  1856  var  han,  den  Gaog  16  Aar  gi.,  bleven  angreben 
af  en  intermitterende  Ansamling  1  højre  Knæ,  som  behandledes  af 
Ph.  Boyer;  i  1859  blev  samme  Knæ  paa  ny  angrebet  og  blev  behandlet 
med  Punktnr  og  Jodindsprøjtninger  paa  Robert's  Afdeling  i  Hospitalet 
Beaujon;  endelig  i  1863  fik  han  et  tredie  Aiifald,  denne  Gang  i  venstre 
Knæ,  og  indlagdes  i  St  Louis.  Her  frembød  Sygdommen  følgende  Type: 
Ansamlingen  tog  til  i  4  Dage,  holdt  sig  da  uforandret  1  Dag  og  svandt 
i  Løbet  af  4—5  Dage,  derefter  en  Pavse  paa  9—11  Dage.  Kinin,  Blod- 
kopper, spanske  Fluer  og  Kompression  nyttede  ikke,  men  efter  at  Voille- 
mier  havde  tre  Gange  anvendt  Ferrum  candens  og  holdt  Lemmet  ube- 
vægeligt ved  Hjælp  af  Bandage,  syntes  Patienten  at  være  helbredet  og 
forlod  Hospitalet  Patientens  Fader  var  revipatisk;  han  aelv  havde 
forud  for  Knælidelsen  frembudt  Symptomer  paa  Arthrltis  i  Hofteleddet 

Verne  o  11  meddelte  ogsaa  et  lignende  Tilfælde,  som  angik  en  ung 
Kvinde,  der  efter  forskfellige  Behandilngsmaader  forlod  Hospitalet  uden 
at  være  helbredet  Fremdeles  havde  han  i  1867—68  Lejlighed  til  at  be- 
handle en  Patient  med  dobbelt  Intermitterende  Hydarthrus,  som  havde 
bestaaet  i  flere  Aar.  Manden  var  af  Nelaton  bleven  behandlet  med  Kinin 
og  var  derved  bleven  helbredet  for  6—7  Aar.  Da  Vernenil  saa  ham, 
var  Hydarthrus  vendt  tilbage  for  et  Aarstld  siden  med  den  samme  inter- 
mitterende Typus.  Verneull  fandt  ved  Undersøgelsen  kun  den  samme 
Fortykkelse  af  Kapselens  Pocher  som  Panas  har  beskrevet  i  sit  Tilfælde. 
Der  blev  anvendt  et  metodisk  Tryk,  men  Patienten  tabtes  af  Syne,  og 
Observationen  var  i  det  Hele  mangelfuld.  Verneull  haaber,  at  den  Op- 
mærksomhed som  Panas*  Tilfælde  har  vakt  vil  kunne  give  Stødet  til  nye 
omhyggelige  Iagttagelser  til  Belysning  af  denne  mærkelige  Sygdom. 
Panas  gjør  opmærksom  paa,  at  Affektionen  ikke  har  noget  beatemt  Sæde, 
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at  Knæet  Tel  er  det  hyppigst  angf^bneLed*  men  ikke  det  eneste.  KJønnet 
synes  ikke  at  haTe  nogen  Indflydelse,  men  efter  de  fire  foreliggende  Til- 
falde»  som  beskrlTes  i  Ragon*s  Disputats,  synes  den  intermitterende 
Hydarlhrns  at  tilhøre  den  yngre  Alder.  Ansamlingen  brager  i  GJennem- 
snit  8  Dage  om  at  tage  til,  holde  sig  og  tage  af,  den  fri.  Payse  varer  1 
GJennemsnit  9  Dage;  han  har  'allerede  søgt  at  paaTlse  Svangerskabets 
Indflydelse  og  at  motivere  sin  Opfattelse  af  Sygdommen  som  begrnndet 
i  Arthrltls.  I  den  tyske  og  engelske  Litteratur  har  han  ikke  fnndet  noget 
Tilfttlde  af  denne  Art*).  (L*Union  med.     1878.    Nt.  42.  45. 


letssag  aigaaeide  Løgehtiørar.  En  herværende  Grosserer  blev  ved 
Kjøbenhavns  GJsldskommlsslon  søgt  af  Lægernes  Enkekasse  til  Betaling 
af  20  Kr.  for  ydet  Lægehjælp,  hvilken  Fordring  var  Citaoten  overdragen 
af  Dr.  med.  B. ,  tilligemed  Renter  5  pCt.  p.  a.  fra  Klagens  Dato  den 
SOte  April  f.  A.  indtil  Betaling  skete  og  Sagens  Omkostninger.  Ind- 
stævnte som  principallter  havde  paastaaet  Betalingen  bestemt  overens- 
stemmende med  Forskrifterne  1  Forordn.  4de  December  1672  {  10  og 
PL  Ude  Maj  1813  til  2  Kr.  66  Øre  og  sobsidiært  efter  uvillige  Mænds 
Sl^øn  samt  sig  i  begge  Tilfælde  Sagens  Omkostninger  tillagte,  havde 
under  Proceduren  maattet  erkjende,  at  han,  som  havde  en  fast  fluslæge, 
havde,  da  han  frygtede  for  at  Ilde  af  en  ældre  Sygdom  i  Blodet,  i  den 
Anledning  henvendt  sig  til  Dr.  med.  B.,  af  hvem  han  blev  undersøgt  og 
fik  Lægemidler  anordnet,  samt  at  han  herefter  havde  konsuleret  B.  6  Gange 
og  endnu  faaet  trende  Recepter  skrevne.  Efter  det  saaledes  Indrømmede 
blev  Indstævnte  1  Henhold  til  de  nysnævnte  Lovbestemmelser,  som  ikke 
kunde  anses  for  uanvendelige,  naar,  som  i  det  foreliggende  Tilfælde, 
Lægehonoraret  skulde  fastsættes  af  Retten,  uden  at  der  imellem  Parterne 
havde  været  truffet  nogen  Aftale  desangaaende,  fordi  Dr.  med.  B.,  som 
Ikke  særlig  modsagt  af  Indstævnte,  havde  gjort  den  Art  Sygdomme, 
hvorfor  han  af  IndstsBvnte  konsuleredes,  til  GJenstand  for  Speclalstudlum 
—  dømt  til  at  betale  Citanten  7  Kr.  25  Øre  med  Renter  deraf  som  paa- 
saaet,  hvorimod  Sagens  Omkostninger  ophævedes. 


VdMSVielter.  Under  10de  Mi^  ere  Korpslægerne  i  det  for  Hæren  og 
Flaaden  fælles  Lægekorps  Dr.  med.  J.  P.  Poulsen  ved  Gardehusarregi- 
mentet og  Ride-  og  Beslagskolen  og  J.  G.  Møller  ved  Garnlsonssyge- 
huset  i  KJøbenhavn  udnævnte  til  Overlæger. 


Attcdigelser.  Under  10de  H^  ere  Overlægerne  1  det  for  Hæren  og 
Flaaden  fælles  Lægekorps  M.  G.  P.  O.  Lanng,  R.  af  D.,  ved  19de  Ba- 
taiUon  og'J.  Abraham,  R.  af  D.,  ved  16de  Bataillon  og  Garnisonssyge- 
haset  i  Odense,  entledlgede  i  Naade  fra  bemeldte  Embeder  med  Pension. 


OrdeMsdekerafltB«*  Under  10de  Mi^  «re  Overlasgeme  H.  C.  P.  O.  L  a  n  n  g 
og  J.Abraham  benaadede  med  Dannebrogsmændenes  Hæderstegn. 

*)  I  Ugeskrift  for  Læger  Bd.  XXIV  Nr.  18  er  refereret  et  Tilfælde  af 
intermitterende  Svulst  af  en  Mængde  forskellige  Led  i  en  vis  Række- 
følge, offentliggjort  af  Dr.  Leonhardl  Aster  Jan.  i  •Jahresbericht  fQr 
Natur-  und  Heilk.  1  Dresden  1877*. 
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Takiieer.  Vtå  Almlodeilg  HoipltaU  1ste  Afdeling  Wwt  tU  late  tenf 

60  Kaodidatplada  ledig.   ADsaotteUen  er  pea  Vs  Aar.  Aoaøgnlager  mod- 
tagea  U\  den  26d6  Maj  paa  Ingpektionskontoret. 

—  To  Korpsløgeembeder  i  det  for  Hæren  og  Flaaden  fslles  Lsg»- 
korps  ere  ledige.  Med  hvert  af  Embederne,  hvorUI  UnderlaBger,  som  ere 
eller  have  været  Reservelæger,  have  fortrinevis  Adgang,  er  der  forbuDaet 
«D  aarlig  Lønning  af  1200  Kroner,  lom  kan  atige  ttl  2000  Krooer.  An- 
aøgninger, stilede  tU  Hs.  Maj.  Kongen ,  indsendes  tU  SUbslægen  Inden 
den  23de  Maj«  ^^^^^^^^^^ 

BedsAdd.  Den  Ude  Maj  døde  prakt  Læge  I  Saltnm  ved  Aalborg 
C.  F.  Buhl,  44  Aar  gL,  nnder  et  Ophold  i  Yalbgr  Ted  KJøbenhaTn. 


•▼erslgt  et  er  B/gdeuM^  Bedalkld  eg  Feiikr  I  (lebeihmb 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  ^øbenbaTna  prakt  Læger  er  i  Ugen  til  den  7de  IfaJ  aomeldt 
708  SygdomstUfælde,  hvoriblandt  658  af  Farsoter,  nemlig  s 

Kopper  O,  Skaalkopper  26,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  5,  ondaitet 
Balaayge  8,  Stmbehosto  8,  KighosU  8,  Faaresyge  10,  gastr.  Feber  39* 
lyL  Feber  5,  exantematisk  Tyfns  1,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  104,  AnsigU-  og  anden  Vandrerosen  24» 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  10,  Brystkatarr  159,  Grtppe2, 
Lungebetændelse  29,  Halsbetændelse  100.  aknt  LedderevmaUsme  14*  andm 
Faraoter  19  (Øjebetændelse  7,  StomatiUs  6,  Zona  2,  Nældefeber  2 
og  Erytem  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  93,  venerisk  Saar  14,  erhverTet 
Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  8,  Fnat  11,  Drankergalskab  8,  BrøDdeylna- 
aygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Gammelstrand ,  Dybensgade  og 
Rosengaarden. 

Dedsfaldenes  Antal  er  96.  Dedsaarsagemo  eret  Faraoler  18 
(tyf.  Feber  2,  IndenL  Kolera  og  aknt  Diarré  10,  Barselfeber  1);  Blod>- 
forgiftninger  2;  konstitntionelle  Sygdomme  22  (LuDgesYladr 
sot  14);  voldsomme  Dedsaarsager  8  (Selvmord  2)$  DaoDelsea* 
fejl  9;  lokale  Organsygdomme  37;  Sygdomme  1  de  ydre  Delel; 
andre  byppige  Dødsaarsager  6  (Tæring  hos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  189  (88  Drenge,  101  Piger);  Dødfødte  7. 

Meget  mildt  Vejr  undtagen  paa  den  sidste  Dag.  Overvejeode  syd- 
østiige,  tørre  Vinde. 

I  St  Petersborg  er  i  Ugen  ttl  den  20de  April  anmeldt  144  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  88  af  exant.  Tyfoa. 

F^a    18  Byer  udenfor  Indien' ere  anmeldte  119  Dødafald  af  exaøt 

J^I"*'  -^S*"?!  i*"? .?"''? ""^'^  27   og  fra  7  østprøjslske  Steder  9.   samt  fra 
9  Byer  12  Dødsfald  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser. 

Ho8  Oodertegnede  er  udkommet  : 

Gynækologiske  og  obstetriciske  Meddeielser, 

under  Medvirkuiog  af 

Dr.  Neteel,  Dr.Stltmtn^  Prof.  Schdiberg^ 

Stockholm,  Helsingfors,  Kristiania, 

udgivne  af 
Prof.  F.  Howitz. 
Med  1  lithogr.  Tavle  og  flere  Træsnit. 
1.  Binds  3.  H.    Pris:  2  Kr.  50  Øre. 

lodhold:  Netiel,  W.:  Ettfali  afgraTidHasextraoterloa.  —  Hlrsch- 
fprang,  B.:  Nogle  Tilfælde  af  medfødt  atresia  bymeDalls  hos  Børn.  — 
Pet  er  8  6  0,  N.:  Om  CysterDe  i  faglna.  —  Nyrop,  J.  E.:  Et  nyt  lostra- 
ment:  Tire  tete  og  Perforatorlam.  Howitz,  F.:  Om  den  Emmetake 
Raptar  af  cerTix  uterl.  —  Kort  Uddrag  af  en  Del  af  den  i  andet  Halvaar 
af  1877  odkomne  gynækologiske  Literatnr. 

Jacøb  L«Bd. 

Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygieiniske  Meddelelser. 

Udgivne  af 
Dr.  B.  ■•neHaii  og  Prof.  flædeekei. 

Ny  Række.    2det  Binds  2det  Hefte. 

Pris:  1  K.  50  Øre. 

Indhold:  Om  vattnes  f6roreniogar  och  de  vlgtigaste  metoderna 
for  desaas  npptåclcande.  Af  Dr.  E.  Heymann.  —  Prof.  Blschofs  Jern- 
Bvampfllter  og  nogle  dermed  anatlllede Forsøg.  Af  Assist  Steeobach.  — 
Tilfælde  af  Forgiftning  ted  Røg.  Af  Dr.  Ditlevsen.  —  Om  en  Forening 
for  Sundhedspleje.    Af  Dr.  E.  Hornemann. 

Jacøb  hmmi. 
Paa  C.  A.  Keltiels  Forlag  er  udkommet: 

Klinisk  Yeoledning  til  Diagnose, 
Behandling  og  Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme. 

Af 
Dr.  med.,  Overlæge  8.  lagelsled. 

Pris:  7Kr. 

Ufttkr.  t  LaffW.  8.  R.  2S.  Bd.  Vr.  U.  2 
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6^  De  iDfektiøse  og  kontagiøse  Sygdomme.  Hvilke 
ere  de  smitsomme  Sygdomme,  8om  udkræve  Iftolalion 
af  de  Syge  i  almlDdelif^e  eller  særegoe  Hospitaler,  og 
hvorledes  kan  en  saadan  isolatloD  bedst  praklisk  iværk- 
sættes? —  Fauvel  og  Vallio. 

Den  organiserende  Komité  bestaar  af  Bouchardat, 
Ærespræsident,  Gubler,  Præsident,  Liouville,  General- 
sekretær (Paiais  des  Tuileries,  Pavillon  de  Flore,  Paris)  for- 
uden flere  Vicepræsidenter,  Sekretærer  og  Kasserer. 

Praktisk  for  enhver  Læge. 

Enhver  Læge  har  vist  bragt  i  Erfaring,  at  det  mangen 
Gang  er  vanskeligt  at  faa  godt  Blæk  og  gode  Penne,  naar 
de  komme  i  Sygebesøg  og  da  skulle  skrive  Recepter.  Det 
vil  derfor  vist  være  kjærkomment,  at  jeg  har  bragt  en  ny 
fransk  OpQndelse  i  Handelen,  nemlig 

Foirte  plmuie  Pompadoare, 

.det  er  en  Pennehoider,  som  paa  en  praktisk  Maade  inde- 
holder Blæk  for  en  Maaned.  Man  kan  selv  regulere,  hvor 
meget  Blæk  man  vil  have  paa  Pennen;  den  klatter  ikke. 
Blækket  bliver  ikke  tykt  deri;  alle  Penne  passe,  den  er  i 
det  Hele  taget  saa  praktisk,  som  en  saadan  Pen  kan  kon* 
atrueres.  Prisen  er  1  Kr.  50  Øre,  og  Pennen  forsendes  mod 
Postopkrævning. 

Erisi  Btjesei, 

Papir-  og  Kunstbaodler, 

Vimmelskaftet  48. 
Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygieiniske  Meddelelser. 

Udgivne  af 
Dr.  I.  ■•neMaia  og  Prof.  -dæJeckei. 

Ny  Række.    2det  Binds  2det  Hefte. 

Pris:  1  K.  50  Øre. 

Indhold:  Om  vattnes  fdroreningar  och  da  Tigtlgaste  metodama 
f6r  desaas  upptåckande.  Af  Or.  E.  Heymann.  —  Prof.  Bischofa  Jern- 
svampflller  og  nogle  dermed  anatillede  Foraeg.  Af  AaslaL  Steenbocli.  — 
Tilfælde  af  Porgiftnlog  ved  Røg.  Af  Dr.  DItlevaen.  —  Om  en  Forening 
for  Sandhedspleje.    Af  Dr.  E.  Hornemann. 

Jae«b  hmmi. 
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Nordisk   medicinsk  Arkiv. 

Paa  delte  Tidsskrift,  df-r  aarlig  ndkoaatr  ned  4  HsRtr 
å  4  Krsitr,  MOdta|e$  Sttbtkriptioa  i  alle  Boflader  og  bos  ander* 
tegaede  HovedkeaiaiittieBar  tor  Tidsskritiei. 

1  denoe  Maaned  er  udkomiBet  10de  BIndt  Itte  Hsfte  af 
følgende  Indhold : 

1)  Till  kånnedomeo  om  den  membranfisa  bOrsellabyrinten 
hos  broskflskarna.  Af  Prof.  Blitav  Retzlue.  Med 
en  tafla. 

2)  Om  behandlingen  af  Omentet  Ted  Operationer.  Af 
Dr.  Studtgaard. 

3)  Om  peduukelbehandlingen  vid  ovariotomi.  Af  Dr.  Vllb. 
Netzel  i  Stockholm. 

4)  Studier  over  Gæring  og  Forraadnelse,  med  særlig  Hen*- 
syn  til  de  mikroskopiske  Orf?nnismer8  Andel  i  Ferment- 
virkningerne.    Af  Prof.  P.  LPaBBBi.     Med  16  Træsnit. 

6)  Fortsatte  Bidrag  til  Besvarelse  af  Spørgsmaalet  om  Føle- 
nervernes Endelser.  Hornhindens  Nerver.  Af  Dr. 
J.B.OitlevseB.     Med  4  Træsnit. 

6)  Anmeldelse  af  nordisk  medicinsk  Literatar,  udkommet  i 
1877,  3.  Kvartal. 

7)  Comptes-rendus  etc. 

MB.  Prisen  paa  de  5  første  Aargange  (1869—73) 
af  Nordiskt  medicinskt  Arkiv  er  midlertidig  nedsat  fra 
6f  til  SO  Kroner. 

IJ«>eakaTB,  déo  20de  Maj  1878. 

JEL  Haderup. 

Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Gynækologiske  og  obstetriciske  Meddelelser, 

under  Medvirkning  af 

Dr.  HeUel^  Dr.  Saltmaaa^  Prof.  SeUibergi 

Stockholm,  Helsingfors,  Kristiania, 

udgivne  af 

Prof.  P.  Howitz. 

Med  I  litbogr.  Tavle  og  flere  Træsnit. 

1.  Binds  3.  H.    Pris:  2  Kr.  50  Øre. 

Indhold:  Netsel,  W.:  Bttfall  afgravldltaBeztraaterlDa.  —  HlrBeh- 
iprDog,  H.:  Nogle  Tilfælde  af  medfødt  atresia  hymenalU  hos  Børn.  — 
INeterseii,  N.:  Om  Cysterne  I  iraglna.  —  Nyrop,  J.  E. :  Et  nyt  Inttni- 
ment:  Tire  tete  og  Perforatorlnm.  Bowl  ti,  P.:  Om  den  Emmetske 
Roptnr  af  cervlx  nterl.  —  Kort  Uddrag  af  en  Del  af  den  i  andet  Ualvaar 

af  1877  adkomne  gynækologiske  Literatur.  .        ■.  ■       j 

^'         °  Jacek  Ii«i4. 


400 

Maglekilde  og  Frederiksberg 

Bi*  ond  anstalt. 

Br^ndknrene  begynde  Onsdag  den  15de  Maj  og 
vedvare  til  den  Iste  Augnst. 

Enrtideii  er  fra  KL  h^k  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralake  Vande  udskjænkes  i 
Brandkursalen,  dels  fra  Beholdere,  kror  den  for  kver  Sort 
Vand  bestemte  Temperatur  og  Enlsyremøngde  stadigt  ved- 
Ugekoldes,  og  dels  fra  Flasker. 

Ugeabonnementsprieerne  for  Udskjænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  daglig Br.  6|fiO. 

Mellemkuren     å4—       ^-       «.    -5 

Den  lille  Kur    k  2  —      —       3,fiO. 

Dgeabonnement  for  Ddskjænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Kur  k  6  Glas  daglig «  .  •  .  Kr.  5,30. 

Mellemkuren      k  4  —      — -4 

Den  lille  Kur    å  2  —      —       •   2,60. 

Til  Brendkursalen ,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
smuk  Bave  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have), 
er  der  indgang  saavel  fra  Allégade  Nr.  8  8,  som  fra  Frede-, 
riksberg  Allé  (tæt  ved  N>ve]). 

I  Baven  vif  der  frt  den  1ste  Juni  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brøndkuranstalten  om  Morgenen. 

D'Berrer  Læger,  som  interessere  sig  for  Brendanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  S«mmensattninger  af  Vandene  etc. ,  vil  Brønd- 
anstaltens  Inspektør  Br.  Gund.  Bager  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
staa  til  d'Berrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 

■Itaoo  LuMf  IfogtrykktfrL    C.  A.  R«lta«Li  Porlaf. 


MbMhftTB.  f .  1.  Jni  Vm 


Ugeskrift  for  Læger. 

84*  Række  XXV.  Nr.  26. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:   to  «  htmui  fv  gM^iiipmi.     I.  laifal:  BnIImmIm  af  hnyalff«  ni 

^     Hil^  af  4«  kiMi  1inåM]igi.   Lieaa-Ckaapitiiiira  tf  liaailyallitrt 

Ob  Aifiihw  af  Ikctfcra  Tiå  ém  lateligi  iiW.     tiekUr:  Da  kjAKara- 

fwtiab  lafcaiÆH   af  Ckana.     J.  Sliiliag:   Baa-MAlBAaé   a<<  ifarfciiM 

^inia.    lafaibMiMialalangv.    Nmnliv.    Ofini|t  tw  Sjfiaaaai  IMi' 

if  iNav  1  ijaiflmi«    a^pMuinav. 


•■  ei  Fweiiig  for  Sndhedspleje« 


Under  denoe  Overskrift  findes  en  Artikel  af  Dr.  E.  florne- 
mann  i  •Bygieio.  Medd.  Ny  Række.  2detBiod.  2det  Hefte** 
Forf.  fremlisver  først,  hvorledes  man  i  den  nyere  Tid  har 
opstillet  en  hel  ny  Gruppe  af  Videnskaber,  tde  sociale  Viden- 
skaber*, der  indbefatte  en  Samling  af  alle  de  Videnskabs* 
grene,  der  som  et  fælles  Maal  mere  eller  mindre  sigte  til 
at  frigjøre  Menneskene  for  Fordomme  og  slette  Vaner  og 
at  flremme  deres  aandelige  og  legemlige  Udvikling  og  Vel- 
Tære.  I  flere  Lande  bar  der  i  eller  ved  Siden  af  de  ældre 
lærde  Selskaber  dannet  sig  Udvalg  og  Foreninger  med  det 
Formaal  at  gjøre  de  videnskabelige  Resultater  tilgængelige 
og  nyttige  for  Almenheden  ved  Skrifter,  Foredrag  o.  s.  v.,  ssa- 
Udes  i  England,  Skotland,  Irland,  Belgien,  Tyskland,  Rus- 
land og  Frankrig.  Læger,  Veterinærer,  Naturforskere  i  de 
forskjellige  Brancher  og  andre  Videnskabsmænd,  Embeds- 
mænd, Teknikere  og  Ingeniører  virke  her  sammen«  Forf. 
spørger  da,  om  det  ikke  er  paa  Tide,  at  vi  her  i  Norden 
elier  hos  os  danne  et  Selskb  eller  en  Forening  med  et  lig- 
nende Formaal.  Sagen  er  hos  os  ikke  saa  ganske  ny.  Der 
blev  nemlig  i  1845  af  det  daværende  kgl.  med.  Selskab  i 
Kjøbenhavn  nedsat  tre  Udvalg:  et  for  medicinsk  Topografi 

3dl«  Rckk«.  2Mt  B4. 
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og  Statistik,  et  for  HygiejDe  og  et  for  Retsmedicin.  Disse 
Ddvalg  arbejdede  ivrigt  i  flere  Aar,  navnlig  da  det  hygiej- 
niske som  i  over  25  Aar  arbejdede  og  aflagde  Beretning  til 
Selskabet;  men  da  dette  blev  sammensmeltet  med  det  da- 
værende. Selskab  FlMatrien  til  døt  nuviørende  medicinske 
Selskab  i  K;yebetrlravD,  ophøne  Udvsrl^etaøs  Vlrk^dmbed  som 
saadanne ;  dé  bavåe  dog  udrettet  meget,  og  Boiedstadeos 
Sundhedspleje  skylder  navnlig  det  hygiejniske  Udvalg  en 
stor  Del  af  sine  Fremskridt,  og  Antallet  af  dø  Læger,  Viden- 
skabsmænd, Ingeniører  o.  s.v«,  som  føle  levende  Interesse 
for  Snn^hedsplejen  og  ved  given  Lejlighed  søge  at  Tirkø 
for  dens  Fremme,  -ør  stadig  taget  tih  Ogsaa  fandt  den 
hygiejniske  Kongres  i  BJøbenhavn  1858  stor  Tilslutning  og 
udfoldede  en  respektabel  og  i  aine  Følger  nyttig  Virksomhed ; 
paa  alle  '«enere  skandinaviske  Natnrforskernvøder  bavé  By- 
giejnlkértie  og  de  andre  Dyttede  af  de  •  sociale  Videnskaber • 
hafl  Lejlighed  til  at  virke  i  egne  Sektioner,  hvorved  baade 
nyttig  Kundskab  er  bleven  udbredt  og  flere  praktiske  Resul- 
tater opnaaedes;  baade  den  hygiejniske  Kongres  og  Natur- 
forskermødernes  Ingeniørsektioner  og  hygiejniske  Sektioner 
kunne  paa. en  Maade  betragtes  som  periodiske  Moder  af  en 
saadan  Forening,  som  Forf.  mener,  der  nu  er  Trang  til  at 
grundlægge  ogsaa  hos  os,  hvorfor  han  slutter,  at  Sagen  nok 
vil  finde  almindelig  Tilslutning.  Ingen  kan  tvivle  om,  at 
der  er  Arbejde  nok.  Der  er  nok  af  Uvished  i  mange  hygiøj- 
niske  Spørgemaal,  og  paa  den  anden  Side  kan  vi  gjennem 
det,  som  vi  vide  med  Sikkerhed,  opdage  og  paavise  mange 
hygiejniske  Brøst  baade  i  Byerne  og  paa  Landet,  baade  i 
det  offentlige  og  det  private  Liv.  Den  Eokelte  kan  dog  kun 
udrette  lidet  eller  intet.  Lægerne,  selv  om  de  forene  sig,  have 
ikke  tilstroåkelig  Indflydelse  paa  Sundhedsplejens  Omraade, 
som  det  desværre  ofte  nok  har  vist  sig.  Et  Selskab  derimod, 
med  dygtige  Kræfter  i  atle  de  forskjelllge  Sundhedsplejen 
vedrørende  Brancher,  ogsaa  juridiske  (kommunale  og  Politi*) 
Embedsmænd,  vil  ved  offentlige  Møder,  populære  Foredrag 
og  let  fattelige  Afhandlinger  efter  Forf.*s  Mening  kunne  ud- 
rette meget,  baadø  for  selve  Sundhedsplejen,  for  dens  rette 
Forstaaelse  og  for  dens  Overgang  i  den  almene  Bevidsthed; 
det  vil  være  en  kraftig  Spore  for  de  Styrende  til  med  Alvor 
at  tage  9ig  af  den  offentlige  Sundhedspleje  og  kunne  under- 
støtte Embedsmændenes  (Sundhedspolitiets,  Embødslægemes 
og  Kommunernes)  Bestræbelser  ved  sagkyndige  Besvarelser  af 
forelagte  Spørgsmaal  og  ved  kyndige  Raad  i  tvivlsomme 
Tilfælde. 
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Porf.  har  vøsentlig  skrevet  sin  Meddelelse  for  at  for- 
berede "SageD  og  udtaler  til  Slatning  det  Baab,  at  den  medi- 
ciDSke  Presse  og  Dagspressen  vil  sige  sin  Mening.  Han 
tror  Ikke  at  Sundhedsplejen  har  mange  egentlige  Uvenner, 
derimod  kunde  det  vsre,  at  dens  lunkne  Venner  —  og  dem 
er  der  mange  af  —  ville  fraraade  enhver  Anstrængelse  i 
den  omhandlede  Retning;  tihned  lete  vi  I  en  Tid,  da  Germ- 
og  Smitteteorierne  vinde  flere  og  flere,  mere  eller  mindre 
fantastiske  Tilhaogere,  hvilke  i  Kraft  af  den  ny  Tro  og  Lære 
mene,  at  det  er  nok,  naar  man  blot  desinflcerer  og  afspærrer, 
medens  de  lægge  mindre  Vægt  paa  at  forebygge  ved  at  for- 
mindske Modtageligheden.  Denne  ny  Lære  kan,  selv  om 
den  indeholder  meget  sandt  og  rigtigt,  hvad  den  utvivlsomt 
gjør,  let  volde  Sundhedsplejen,  især  den  ofi'entlige,  stor 
Skade.  ^ 

Ugeskriftet  har  ment  bedst  at  efterkomme  Forf.'s  Op- 
fordring ved  at  give  en  sammentrængt  Fremstilling  af  hans 
Afhandling,  som  vi  derefter  anbefale  til  Overvejelse  og 
Driiftelse  af  vore  Kolleger,  navnlig  af  dem,  som  I  Følge 
deres  Stilling  have  haft  særlig  Opfordring  til  at  beskjæftige 
sig  med  hygiejniske  Spørgsmaal  og  de  herhen  hørende  For- 
hoidsregters  Udførelse,  som  ere  bedst  kjendte  med,  hvilke 
Brøst  der  Ondes,  hvor  de  findes,  og  hvilke  Vanskeligheder 
d<»r  i  Praxis  møder  for  at  afhjælpe  dem,  baade  i  Byerne  og 
paa  Landet.  Vi  for  vort  Vedkommende  føle  os  meget  til- 
talte af  Dr.  Dornemaon's  Tanke;  man  vil  næppe  kunne 
nægte,  at  Lægerne  hverken  enkeltvis  eller  samlede  have  den 
Indflydelse  paa  de  mangfoldige  hygiejniske  Spørgsmaals  Ord- 
ning, som  de  burde  have,  og  at  der  paa  dette  Omraade 
heller  ikke  finder  den  ønskelige  Samvirken  Sted  saa  vel 
indenfor  Lægestanden  som  mellem  den  og  andre  Sagkyndige. 
Naar  de  forskjellige  Kræfter  forenede  sig  til  samdrægtigt 
Arbejde,  turde  man  vel  haabe,  at  der  i  Tidernes  Løb  vilde 
kunne  udrettes  meget  godt  baade  i  Teori  og  Prails;  Er- 
faringerne fra  de  forskjellige  Videnskaber,  der  her  mødes,, 
vilde  da  kunne  lade  de  mange  Momenter,  som  ere  af  Be-* 
tydning  ved  saa  godt  som  alle  hygiejniske  Spørgsmaal, 
komme  til  deres  liet,  hvilken  ofte  kan  være  vanskelig  at 
hævde  fbr  den  enkelte  Mand  eller  enkelte  administrative- 
Avtoritet,  selv  med  den  bedste  Villie;  til  at  se  og  bedømme 
alle  de  onder  Hygiejnen  hørende  Forhold  rigtigt  udfordres 
en  saa  mangesidig  Kundskab  og  Erfaring,  at  enhver  paa  det 
specielle  Onraade  eller  i  et  specielt  Moment  kyndig  Slemme 
bør  høres.    En  saadan  Forening  vilde  vel  ogsaa,  som  Forf. 
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haaber,  lidt  efter  lidt  kunne  virke  vækkende  baade  paa  de 
enkelte  Individer,  det  store  Publikum  og  Avtoriteteme,'  bringe 
de  første  til  mere  villigt  at  bøje  sig  for  de  DIemper  og  lod- 
skrænkninger  i  Frihed,  som  Samfundets  og  ogsaa  deres  eget 
Vel  fordrer,  anspore  de  sidste  til  lidt  kraftigere  Virksomhed. 


BortQAnebra  af  Nmiepalyper  veti  ^ftlp  af  itm 

køMe  TraadslyBge. 

Efter  E.  Zaufal.    (Deber  die  allg.  Verwendbark.  d.  kalt.  Drahtschl. 
I.  Operat  d.  Nasenpolypen.    Prag.     1878). 


Den  almindelige  Operation  for  Næsepolyper,  foretaget  med 
Korntang  eller  Polyptang,  er  forbundet  med  væsentlige  DIemper. 
Operatøren  er  ikke  i  Stand  til  at  overse  sit  Operationsfelt, 
han  har  kun  Følelsen  at  rette  sig  efter,  og  da  de  bløde 
Polypers  Konsistens  kun  er  meget  lidt  forskjellig  fra  den 
opsvulmede  Slimhindes,  saa  vil  det  let  kunne  foretaas,  at 
man  hyppigt  kommer  til  at  rive  Stykker  af  Slimhinden  ja 
endog  af  Conchæ  med  ud.  Heftige  Smerter  og  stærke  Blød- 
ninger ere  en  nødvendig  Følge  deraf.  Operationen  fort- 
sættes, indtil  Patienten  kan  trække  Luft  Ind  gjennem  Næsen, 
men  da  man  ikke  ved  Hjælp  af  Synet  kan  skaffe  sig  Kund- 
skab om,  hvorvidt  alle  Svulsterne  ere  fjærnede,  vil  der  ofte 
blive  betydelige  Masser  tilbage.  I  alle  de  Tilfælde,  Forf.  har 
haft  Lejlighed  til  at  undersøge  kort  efter  Operationen,  har 
han  fundet  mer  eller  mindre  betydelige  Svulstmasser,  navnlig 
i  den  midterste  Næsegang  og  i  den  øvre  Del  af  Næsehulen, 
i  ringere  Grad  derimod  i  den  nedre  Næsegang. 

Ved  den  af  Forf.  anbefalede  Operation  med  Ekrasøren 
lade  alle  disse  DIemper  sig  i  det  Væsentlige  undgaa.  Ved 
Anvendelsen  af  det  reflekterede  Lys  og  et  Diiatationsspe- 
kulum  er  man  i  Stand  til  under  hele  Operationen  at  overse 
alle  Dele  af  Næsehulen,  hvorved  Operationens  Sikkerhed 
vinder  i  bøj  Grad,  og  det  bliver  muligt  at  fjærne  alle  Svulst- 
masserne  lige  til  de  mindste  Dele,  hvilket  forøger  Chancen 
for  fuldstændig  Helbredelse.  Operationen  selv  er  smerteløs, 
ikke  ledsaget  af  Blødninger,  og  man  undgaar  Faren  for  at 
komme  til  at  lædere  Næsehulens  forskjellige  Væv,  hvilket 
saa  hyppigt  sker  ved  Ddrivningen  med  Tangen,  og  hvorved 
der  kan  fremkaldes  Betændelser,  som  ogsaa  kunne  forplante 


405 


sig  til  Øret.  Det  langt  overvejende  Antal  af  Næsepolyperne 
børe  til  den  bløde  Form  og  lade  sig  lettest  og  bedst  fjærne 
ved  Hjælp  af  den  kolde  Traadslynge,  der  ogsaa  egner  sig 
til  Borttageisen  af  stærkt  fremvoiende  Granulationer,  der 
ved  Karies,  Nekrose  o.  s.  v.  kunne  udfylde  Næsehulen,  medens 
man  derimod  ofte  vil  blive  nødt  til  at  lage  den  galvanokav- 
Btiske  Slynge  til  Hjælp,  bvor  det  gjælder  om  at  borttage 
større  faste,  fibrøse  Polyper  samt  bypertroflerede  Slimbinde- 
partier  fra  den  forreste  og  bageste  Ende  af  Concbæ. 

Fremgaogsmaaden  ved  Operationen  er  følgende:  Pa- 
tienten anbringes  siddende,  med  Lampen  paa  sin  venstre 
Side;  lige  over  for  barn  sætler  Operatøren  sig,  forsynet  med 
Pandespejl.  Med  venstre  Haand  indbringer  ban  i  det  ene 
Næsebor  et  Dilatationsspekulum  (Duplay*s),  udvider  det  og 
lader  et  stærkt  Lys  falde  ind.  Med  bøjre  Haand  indføres 
en  bensigtsmæssigt  formet  Slyngesnerer,  bvis  Slynge  føres 
saa  nær  som  muligt  ned  til  Roden  af  den  nærmest  siddende 
Polyp,  og  ved  et  rask  Træk  i  Slyngen  afsnøres  den.  Der- 
efter fattes  en  anden  Polyp,  og  man  bliver  saaledes  ved, 
saa  længe  man  kan  øjne  graa  glinsende  Masser.  Da  Ope- 
rationen næsten  er  smerteløs  og  Blødningen  højst  ubetydelig, 
kan  man  i  nogle  Tilfælde  fuldstændig  fjærne  alle  Polyperne, 
i  Reglen  vil  der  dog  behøves  2  &  3  Seancer.  Skulde  der 
komme  en  ringe  Blødning,  der  bindrer  en  nærmere  Inspek- 
tion, standses  den  hurtigt  ved  Indbringelsen  af  en  Vat- 
tampon, og  efter  kort  Tids  Forløb  kan  man  igjen  fortsætte 
den  afbrudte  Operation.  Da  man,  efterbaanden  som  Opera- 
tionen skrider  fremad,  vinder  mere  Plads,  vil  man  i  næsten 
alle  Tilfælde  kunne  arbejde  sig  frem  til  Næsesvælgrummet 
stadig  under  Ledelse  af  Synet,  hvilket  navnlig  ved  store  og 
tæt  siddende  Svulstmasser  er  af  største  Betydning.  Er  man 
naaet  frem  til  den  bageste  Ende  af  Concbæ,  maa  man  være 
meget  forsigtig  med  Anlæggelsen  af  Slyngen,  at  man  ikke 
fatter  den  bageste  Ende  af  den  mellemste  eller  nederste 
Concha;  Slyngen  kan  Ikke  skære  igjennem  den,  og  anvender 
man  Vold,  fremkalder  man  let  en  stærkere  Blødning.  Bedst 
undgaar  man  denne  Eventualitet  ved  at  føre  Slyngen  skraat 
udenfra  indad  over  Polypen  og  ikke  føre  den  for  højt  op; 
iieller  ikke  maa  man  gjøre  Slyngen  for  stor  men  indrette 
den  efter  Polypens  Størrelse  og  Form.  Ved  at  lade  Patienten 
udaande  stærkt,  kan  man  ofte  faa  en  saadan  Polyp  flyttet 
fremad  og  saaledes  gjort  lettere  at  fatte.  Skulde  Uheldet 
imidlertid  trods  al  Forsigtighed  indtræffe,  bor  man  strax 
løsne  Slyngen  og  saaledes  bæve  Omsnøringen. 


406 


Det  træffer  undertiden ,  at  Næsegangene  ere  meget 
«D«yre  og  Slimhinden  saa  irritabel,  det  kavemøae  Væv  efter 
Bortfjærnelsen  af  én  eller  flere  Polyper  avulmer  aaa  atærkt 
op,  at  man  ikke  har  tilatrækkelig  Plada.  Forf.  tilraader  i 
saadanne  Tilfælde  at  indlægge  langagtige  Vattampouer,  der 
skulle  ligge  10  Minutter,  hvorved  Slimhinden  komprimeres, 
og  man  vinder  Plads  igjen.  Dog  gjælder  det  her  om  at 
skynde  sig,  da  Svulsten  snart  vender  tilbage  igjen,  men  de 
graalige  Polyper  ere  i  saadanne  Tilfæjde  særlig  lette  at  se, 
da  de  stikke  af  mod  den  tykke,  højrøde  Slimhinde.  Til 
Brug  i  saadanne  Tilfælde  har  Forf.  ogsaa  konslruAret  et 
særligt  Dilatationsspekulum  og  et  Apparat  paa  Slyngesnøreren, 
hvorved  Slyngen  udfoldes  inde  i  Næsegangen,  hvorefter  den 
under  Ledelse  af  Synet  kan  feres  sikkert  om  Polypen.  Ogsaa 
hvor  Ddbugtninger  og  Fremstaaenheder  paa  Næseskillevæggen 
forsnævre  iiummet  stærkt,  yder  det  slanke  og  fine  Instru- 
ment fortrinlig  Nytte.  Det  er  ofte  lykkedes  Forf.  under  de 
vanskeligste  Forhold  af  denne  Art  at  borttage  selv  forholds- 
vis store  Polyper,  der  kun  ved  en  kraftig  Ddaanding  kunde 
løftes  ud  af  deres  Leje  og  gjøres  tilgængelige  for  Slyngen. 

Forf.  fraraader  bestemt  at  fatte  flere  Polyper  paa  én 
Gang  i  Slyngen  og  rive  dem  ud,  saaledes  som  Andre  have 
gjort.  Man  giver  derved  Afkald  paa  de  to  væsentligste 
Fortrin  ved  denne  Operation,  idet  man  fremkalder  baade 
Smerte  og  Blødning.  Er  Polypen  stor  og  paa  Grund  af 
Næsegangens  Snæverhed  fladtrykt,  saa  at  den  naar  langt 
bagtil,  og  man  ikke  kan  faa  den  helt  ind  i  Slyn|;en,  kan 
man  tage  den  i  flere  Stykker,  hvilket  ogsaa  kan  gjøres  ved 
Polyper  I  der  sidde  fast  med  bred  Basis.  Hvor  Polyperne 
have  været  tilstede  Aar  igjennem,  ere  de  forreste,  der  rage 
frem  i  Næseboret,  meget  sejge,  saa  at  Slyngen  kun  med 
Vanskelighed  kan  trækkes  igjennem  dem;  man  skal  her  kun 
tage  smaa  Stykker  ad  Gangen,  saa  meget  mere  som  man 
lige  ved  Begyndelsen  af  Operationen  nødig  maa  skræmme 
Patienten  ved  at  volde  ham  Smerte.  Jo  længere  bagtil 
derimod  Polyperne  sidde,  og  jo  friskere  de  ere,  desto  blø- 
dere er  deres  Væv,  og  desto  lettere  skærer  Slyngen  igjennem 
dem.  Polyper  f.  Bi.,  der  have  udviklet  sig  kort  efter  en 
Operation  med  Tangen,  ere  meget  lette  at  fjærne  med 
Slyngen.  Ved  mere  faste,  fibrøse  Polyper  virker  Slyngen 
ikke  skærende,  der  gaar  større  Kraft  paa  den,  og  der  maa 
derfor  anvendes  en  lykkere  Traad.  Selv  om  man  nu  end  i 
saadanne  Tilfælde  maa  anvende  en  forholdsvis  betydelig  Kraft, 
saa  bliver  dog  denne  Operation  langt  at  foretrække  for  den 
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nere  voldsomme  Udrivniog  med  Tangen,  hvortil  yderligere 
kommer,  at  eelv  den  spinkleste  Tang  altid  kræver  mere 
Plads  for  at  virke  end  TraadslyngeB*  Lige  over  for  den 
galvaookavstiske  Slynge  bar  den  kolde  Slynge  det  væsentlige 
Fortrio,  at  der  til  dens  Anvendelse  ikke  kræves  noget  sam- 
meostat  og  dyrt  Instrumentapparat.  Saa  længe  Batterierne 
ere  saa  voluminøse  og  dyre,  og  der  til  deres  Fyldning  an- 
vendes en  ætsende  Vædske,  ville  de  næppe  finde  stor  Ind- 
gang i  den  almindelige  Praiis;  Forf.  anvender  kun  den 
galvanokavstiske  Slynge  ved  stoj*e  fibrose  Polyper  i  Næsen 
og  Svælget,   ellers  bruger  han  altid  den  kolde  Traadslynge. 

Naar  Folyperne  ere  Qærnede,  har  Behandlingen  endnu 
en  anden,  ikke  mindre  væsentlig  Opgave,  nemlig  at  hindre 
dem  fra  at  voxe  frem  igjeo,  hvilket  sker  ved  at  foretage  en 
grundig  Ætsning  af  Slimhinden  paa  de  Steder,  hvor  de  have 
siddet.  Det  bedste  Ætsmiddel  er  den  galvanokavstiske  Bræoder, 
meo  hvor  et  saadant  Apparat  ikke  staar  til  Raadighed,  kan 
man  anvende  Klorzink  eller  Lapisstiften.  Klorzink  (rent  eller 
smeltet  sammen  med  Salpeter)  er  anvendt  med  Hefd  af 
Hed  in  ger  i  Stuttgart  til  Ætsning  af  Granulationer  og  Polyp- 
rester i  Øret  0^  vil  ogsaa  egne  sig  til  Anvendelse  i  samme 
Øjeroed  i  Næsehulen.  Over  en  VinaaDdsIarope  smelter  man 
i  en  lille  Porcellænsskaal  Klorzink  i  Substans,  dypper  deri 
Enden  af  en  15  Ctm.  lang  Platin-  eller  Selvtraad,  paa 
hvilken  Klorzinken  afsætter  sig  som  en  lille  Kugle,  med 
hvilken  Ætsningen  foretages  under  passende  belysning.  Man 
maa  ikke  glemme  ferst  at  aftørre  de  Partier,  der  skulle 
ætses,  omhyggeligt  med  en  Vatkugle,  da  Midlet  ellers  flyder 
ud  og  fremkalder  en  større  Destruktion  end  tilsigtet;  af 
samme  Grund  gjør  man  ogsaa  bedst  i  at  foretage  Ætsningen 
gjeonem  Næsetragten.  Den  fremkalder  temmelig  stærk  Smerte 
meo  virker  sikkert. 

Paa  lignende  Maade  anvendes  ogsaa  Belvedesstenen 
anbragt  paa  Enden  af  eo  Platin*  eller  Sølvtraad.  For  at 
faa  en  tilstrækkelig  Virkning  er  det  imidlertid  nødvendigt  at 
bore  Stiften  dybt  ind  i  Polypstilkeo  og  ligefrem  knuse  den« 
Forf.  anvender  paa  sin  Klinik  hyppigst  den  galvanokavstiske 
Brænder,  roen  bar  dog  ogsaa  ofte  haft  Lejlighed  tii  at  se, 
at  Lapisstiften  kan  fremkalde  den  tilstrækkelige  Virkning. 
Ætsningerne  maa  fortsættes  3 — 4  Uger  igjennem,  mindst 
hver  3dje  Dag*  De  første  Gange  skal  man  gjøre  Ætsningen 
mindre  kraftig  og  ikke  i  for  stor  Udstrækning.  Patienterne 
faa  ofle  stærk  tiovedpine  derefter,  men  den  plejer  at  tabe 
sig  i  Nattens  Løb.   Ved  omhyggelig  Aftørring  er  man  ogsaa 
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i  Stand  til  at  lokalisere  VirkniDgen  af  HelvedeBstenen.  Jo 
ringere  Polypernes  Antal  har  været,  desto  større  Udsigt  er 
der  til  en  radikal  Helbredelse.  De  bedste  Chancer  i  saa 
Henseende  frembyde  naturligvis  de  friske  Tilfslde,  og  da 
man  nu  har  bedre  Midler  i  Hænde  end  tidligere  til  grundigt 
at  undersege  Næsehulen,  vil  vistnok  .Antallet  af  fuldstændig 
helbredede  Tilfælde  stadig  stige.  En  stor  DIempe  herved  er 
det  imidlertid,  at  mange  Patienter  ikke  have  tilstrækkelig 
Taalmodighed  til  at  underkaste  sig  en  omhyggelig  og  grundig 
Efterbehandling,  det  øjeblUikelige  Resultat  af  Operationen^ 
den  fri  Passage  af  Luften  gjennem  Næsen,  bringer  dem  til 
at  tro,  at  nu  er  Alt  vundet,  indtil  et  Recidiv  lærer  dem  at 
have  større  Udholdenhed. 


Om  AiyeMdebei  af  Kiwofom  itå  dei  ittwlige  Fødsel 

Efter  Lucas-Championniére  og  Domontpallier. 
(L'ODion  med.     1878.    Nr.  39.  40.  50.) 


Dr.  Lucas- Ghampionniére  ved  Hospitalet  C6chin  tager 
Ordet  for  en  mere  udbredt  Anvendelse  af  Kloroformen  end 
hidtil  hos  Fødende;  men  han  har  ikke  den  dybe  Narkose 
for  Øje,  saaledes  som  den  i  Almindelighed  bruges  i  Kirur- 
gien, men  kun  en  smertestillende  Virkning.  Han  har  haft 
Lejlighed  til  at  bruge  Kloroformen  paa  denne  Maade  mindst 
40  Gange,  dels  i  privat  Prails  dels  i  Hospitalspraiis,  og  de 
opnaaede  Resultater  have  gjort  ham  til  en  ivrig  Tilhænger 
af  denne,  efter  Simpson*s  Lovprisninger  af  mange  engelske 
Fødselshjælpere  optagne,  Metode. 

I  Frankrig  vakte  Metoden  megen  Opsigt  og  blev  stærkt 
dadlet;  i  lang  Tid  var  vel  Campbell  dens  eneste  Tilhænger. 
Man  tilsigter  kun  at  formindske  Smerten,  saaledes  at  Pa- 
tienten ikke  lider,  men  uden  at  frembringe  en  egentlig  Nar- 
kose med  Tab  af  Bevidstheden ;  foruden  den  lindrende  Virk- 
ning mener  Forf. ,  at  denne  Anvendelsesmaade  af  Kloro- 
formen udøver  en  gunstig  Indflydelse  paa  Fødselens  Forløb, 
som  paaskyndes  en  Del,  og  Farer  for  Moder  og  Barn  har 
han  ikke  set  derved.  Naar  imidlertid  flere  af  de  Forfattere,  som 
have  beskjæftiget  sig  med  dette  Æmne  have  skildret  Udvik- 
lingen af  den  atlraaede  Anæstesi  eller  vel  rettere  Analgesi, 
som  om  den  altid  foregik  paa  samme  Maade,  kan  han  ikke 
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indrøfnme  dette,  tvært  imod  er  baade  Mængden  af  Kloro-* 
form  og  Tiden,  der  medgaar,  overordentlig  forakjellig,  dels 
efter  Patientens  hele  individueUe  Modtagelighed,  dels  efter 
det  Tidspunkt  i  Fødslen,  paa  hvilket  Midlet  bringes  i  An- 
vendelse, I  Almindelighed  kan  kun  siges,  at  man  med  for- 
holdsvis amaa  Mængder  af  Kloroform  opnaar  store  Resul- 
tater. I  nogle  Tilfælde,  navnlig  naar  man  begynder  betids, 
er  nogle  faa  Draaber  Kloroform  paa  et  Lommetørklæde,  som 
Patienten  selv  forer  til  Ansigtet,  tilstrækkeligt  til  at  lindre 
Patienten,  hver  Gang  hun  føler,  at  en  Vé  begynder. 
Fødselen  skrider  da  frem  uden  Lidelser  lige  til,  naar  Hovedet 
præsenterer  sig  i  de  ydre  Kjønsdele.  Patienten  plejer  da 
at  rette  et  pludseligt  og  mere  indtrængende  Forlangende 
om  mere  Kloroform,  en  Fordring,  som  Lægen  jo  efter  sin 
Opfattelse  af  Sagen  saa  kan  efterkomme  eller  modsætte 
sig;  i  ethvert  Fald  er  Patienten  bleven  skaanet  for  betyde- 
ligere Lidelser  indtil  denne  sidste  Del  af  Fødselen.  1  de 
fleste  Tilfælde  maa  man  ganske  vist  give  lidt  rigeligere 
Kloroform,  navnlig  i  Begyndelsen,  naar  Patienten  allerede 
bar  lidt  meget  og  er  medtaget  eller  stærkt  altereret  af  denne 
Grund;  til  at  vedligeholde  Analgeslen  behøves  derimod  kun 
meget  smaa  Mængder  af  Kloroform,  naar  man  ikke  pavserer 
for  længe,  dog  stigende  lidt  med  Dosis,  eftersom  Fødselen 
skrider  frem  og  dermed  Veerne  tiltage  i  Styrke.  Jo  tidligere 
man  begynder,  desto  mindre  Kloroform  vil  der  forbruges  i 
det  Bele.  Kan  man  forudse,  at  der  forestaar  et  operativt 
Indgreb,  bør  man  strax  indlede  en  ufuldstændig  Bedøvelse 
og  holde  Patienten  i  denne  i  Ventetiden ;  af  særlig  Vigtighed 
er  dette,  hvis  Uterus  er  Sæde  for  Kontrakturer,  som  jo  kun 
paavirkes  i  ringe  Grad  ved  deu  hurtige  dybe  Narkotiseren. 
Selv  ved  Bjærte-  og  kroniske  Lungeaffektioner  tror  Forf., 
at  den  ufuldstændige  Narkose  er  farefri  og  snarere  virker 
gavnlig  ved  den  beroligende  Indflydelse,  den  har  paa  Pa- 
tienten ved  at  dæmpe  Smerterne.  Ban  foretrækker  Lomme- 
tørklædet fremfor  alle  Apparater.  Denne  ganske  lette  Nar- 
kose er  fuldkommen  tilstrækkelig  til,  at  Veerne  ikke  føles 
synderlig  smertefulde;  og  dybere  skal  den  heller  ikke  være; 
ved  ethvert  operativt  Indgreb  maa  man  bedøve  fuldstændigt 
ligesom  ellers  i  Kirurgien,  naar  det  skal  udføres  smertefrit. 
Foruden  at  dæmpe  Vésmerterne,  saa  at  hver  Vé  kun  svagt 
kommer  til  Bevidstheden,  bringer  den  ufuldstændige  Narkose 
hvor  Patienten  dog  stadig  er  sig  bevidst,  hvad  der  foregaar 
om  hende,  ogsaa  vedvarende  Smerter,  hvis  saadanne  vare 
tilstede,  til  at  høre  op  og  dermed  den  hertil  saa  ofte  knyt- 
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tede  Ophidselse;  Veeroe  blive  ingenlaode  undertrykte,  men 
de  koDtiouerende,  uvirksomme,  smertefulde  Veer  reguleres 
paa  en  for  Fødselens  Fremme  særdeles  gunstig  Maade; 
herved  bliver  Fedselens  Forløb  hurtigere  uden  dog  at  med- 
føre Farer  af  nogen  Art,  heller  ikke  for  Blødninger  efter 
Fødselen.  Lige  f^a  lidt  medfører  denne  Anvendelsesmaade 
af  Kloroformen  Farer  for  Fosteret,  saa  vidt  Forf.*s  Erfaring 
gaar.  Ved  Forbedringen  af  Vévirksomheden  mener  lian 
fremdeles,  at  man  ofte  bliver  i  Stand  til  at  lade  en  Fødsel 
ende  ved  Naturen,  hvor  man  ellers  maatte  anlægge  Tangen. 
Domontpallier  ved  Hospitalet  la  Pitié  udtaler  sig 
væsentlig  i  samme  Retniqg.  Den  Ængstelighed  og  Mod- 
stræben,  hvormed  man  i  Frankrig  er  gaaet  ind  paa  Simpson*8 
Metode  har  bragt  den  Fordel,  at  man  har  lært,  at  meget 
smaa  Mængder  af  Kloroform,  indaandede  under  hver  Vé,  ere 
tilstrækkelige  til  at  dæmpe  Smerterne  i  Oterus  og  dens 
nærmeste  Omgivelser,  medens  Patienten  meget  vel  føler  Alt, 
hvad  der  foregaar  i  og  omkring  hende,  og  kan  gjøre  Regn- 
skab derfor.  Man  er  paa  denne  Maade  i  Stand  til  at  skaane 
den  Fødende  for  egentlige  Lidelser  uden  i  mindste  Maade  at 
udsætte  hende  eller  Fosteret  for  Farer.  Virkningen  paa 
Veerne  selv  er  gunstig;  de  heftige  Smerter  og  den  derved 
fremkaldte  nervøse  Ophidselse  standser  ofte  Uterlnvirksom* 
heden  og  svækker  Patienten;  ved  da  at  anvende  lidt  Kloro- 
form  blive  Veerne  atter  regelmæssige  og  virksomme.  At 
man  iøvrigt  har  Opmærksomhed  for  Puls  og  Aandedræt  er 
en  Selvfølge. 


DeB  kydroterapevtiske  BehandliBg  af  Chorea. 

Efter  Richter.    (DeutBch.  Areh.  f.  Uin.  Med.    Bd.  21.    H.  4.) 


Den  Betydning,  som  efter  Forf.*s  Mening  maa  tilskrives 
Hydroterapien  ved  Behandlingen  af  Chorea,  har  endnu  ikke 
fundet  videre  Paaagtelse.  I  sin  Monografi  over  denne  Syg- 
domsform  udtaler  Ziemssen  sig  paa  følgende  Maade:  «Den 
hydroterapevtiske  Behandling  er  ligeledes  blevet  stærkt  an- 
befalet af  mange  Forfattere,  dog  ere  ogsaa  her  Metoderne 
saa  forskjellige,  at  en  rigtig  Vurdering  for  Øjeblikket  er 
umulig.  Man  har  tilraadet  alle  de  forskjellige  Procedurer 
Uge  fra  det  forlængede  varme  Bad  til  den  kolde  Overgydning. 
1  ethvert  Fald  trænger  man   derfor  her  til  yderligere  nøj- 
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agUgere  Dndersøgelser*.  Det  er  delle  Sagens  Standpunkt, 
aom  bar  be?æget  Forf.  til  at  fereløgge  Bioe  Erfaringer« 

Da  Chorea  minor  freoibjfder  Symplomeroe  paa  motoriak 
Irritation,  bovedsagelig  betinget  enten  ved  funktionelle  For- 
atyrrelser  eller  ved  Betændelser  og  Vævsforandrlnger  i  Cen- 
Iralorganerne,  saa  ekal  man  ved  den  fivrat  nævnte  Form 
anvende  de  beroligende  bydroterapevtieke  Metoder  og,  hvor 
det  gjeree  nødigt,  derefter  de  roborerende.  Ved  den  sidst 
nævnte  Form  skal  man  forst  anvende  de  varmere,  krampe« 
stillende  Procedurer  for  dernæst  efterhaanden  at  gaa  over 
til  de  koldere,  resorplionsbefordrende.  Den  beroligende 
Indvirkning  opnaa  vi  ved  Anvendelsen  af  lunkent  Vand 
(c.  26—20^  R.)  med  Ondgaaeise  af  Temperaturforandringér 
og  Bevægelse  i  Vandet.  Disse  Badeformer  bevirke  en  for- 
mindsket Modtagelighed  i  de  sensitive  Endeorgnner  i  Huden, 
Irritationernes  Ledning  til  Centralorganeroe  bliver  derved 
svagere,  og  de  abnorme  motoriske  Fænomener  aftage  i  Styrke. 
Ved  de  Former  af  Chorea,  hvor  man  hovedsagelig  maa  tænke 
paa  ftinktiooelle  Forstyrrelser,  anvender  Forf.  først  lunkne 
Helbade  paa  26—23''  K.  af  6--iO  Minutters  Varighed,  i 
hvilke  Patienten  sidder  roligt,  derefter  tør  Afgnidning.  Senere 
gaar  han  over  til  at  anvende  de  mere  intensivt  virkende 
Indpakninger  paa  c.  23 — 18 '^  R.  —  indtil  Opvarmning  -— , 
og  umiddelbart  derefter  giver  han  i  Begyndelsen  igjen  Uel- 
bade  paa  26 — 23^  R.  af  2— 4  Minutters  Varighed  og  senere, 
Haar  Patienten  taaler  det,  Afrivninger  paa  20^16''  R.  Paa 
denne  Maade  befordres  ogsaa  Blodomløbet,  hvorved  even- 
tuelt tilstedeværende  vasomotoriske  Forstyrrelser  modvirkes. 
Er  Krampen  standset,  kan  man  fortsætte  med  Afrivningerne 
alene  (1—2  Gange  daglig)  indtil  Rurens  Slutning  og  paa  den 
Maade  virke  toniserende.  Ved  denne  Fremgangsmaade  er 
man  bedst  i  Stand  til  at  bæve  anæmiske  Tilstande,  Mangel 
paa  Energi  o.  s.  v.  Ved  alle  Krampeformer  ere  baade  Regn- 
og  Straaledouchen  kontraindicerede  paa  Grund  af  den  stærke 
Irritation,  de  betinge,  ikke  blot  ved  at  berøve  Legemet 
Varme,  naar  de  anvendes  kolde,  men  ogsaa  ved  den  me- 
kaniske Paavirkning.  1  Følge  ScbQller*s  Forsøg  fremkalde 
baade  de  varme  og  de  kolde  Doucher  igjennem  en  tetanisk 
Irritation  af  Budnerverne  hurtigt  skiftende  Forandringer  i 
Lysningen  af  Ujærnens  Blodkar.  Af  lignende  Grunde  ere 
ogsaa  kolde  Overgydninger  skadelige. 

Ved  den  Form  af  Chorea  minor,  der  er  betinget  af  be- 
tændelsesagtige  og  andre  Vævsforandrlnger  i  Centralorganerne, 
skal  man,  som  sagt,  hovedsagelig  anvende  de  resorptions- 
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befordreDdehydroterapevliske  Procedurer,  ikke  desto  mindre 
er  det  ogeaa  her  tilraadeligt  at  begynde  Behandlingen  med 
de  ovenfor  fremstillede  beroligende  Badeformer,  dela  for 
derigjennem  at  virke  beroligende  paa  Kramperne,  dels  for 
langsomt  at  vænne  Patienterne  til  de  koldere  Procedurer. 
Vilde  man  strax  begynde  med  de  kolde  Badt^former,  maatte 
man  befrygte  en  Forværrelse  af  Kramperne,  da  de  Metoder, 
der  begunstige  Kesorptionen,  ved  uforsigtig  Anvendelse  let 
fremkalde  Irritationstilstande.  De  bestaa  væsentligst  i  An* 
vendelsen  af  temmelig  varme  og  temmelig  kolde  Tempera- 
turer, i  sidste  Tilfælde  med  samtidig  Gnidning  af  Huden. 
Dels  ved  den  fysiologiske  irritation  af  disse  Varmegrader 
paa  Innervationen  af  Budens  Karmuskulatur  og  dels  ved 
den  fysikalske  Indvirkning  af  Varmen  og  Kulden  paavirkes 
Blodkarrene  i  Huden  baade  med  Hensyn  til  Lysningen  og 
med  Hensyn  til  Blodfyldningen.  Veielvirkningen  mellem 
Blodfyldniogen  r  Huden  og  i  det  øvrige  Legeme  betinger 
stærke  Forandringer  i  CirkutatloDsforholdene,  hvoraf  igjea 
en  Indvirkning  paa  Stofskiftet  og  Resorptionen  er  en  Følge. 

Da  msn  ved  Behandlingen  af  de  kroniske  Nevroser  i 
Reglen  bør  foretrække  de  kolde  Badeformer  fremfor  de 
varme,  bør  man  ogsaa  holde  sig  til  dem,  hvor  det  ved  Chorea 
minor  gjælder  om  at  fremkalde  en  resorptionsbefordrende 
Indvirkning  paa  de  betændelsesagtige  Forandringer  i  Central- 
organerne;  efter  en  forberedt*nde  Behiindling  med  de  lunkne 
Badeformer,  Helbade,  indgnidninger  o  s.v.  skal  man  derfoV 
gaa  over  til  Anvendelsen  af  kolde  Afrivninger  paa  20—16''  R. 
Allerede  ved  denne  Behandling  paaskyndes  Resorptionen,  og 
hos  særlig  modtagelige  Patienter  kan  man  blive  staaende 
derved.  Senere,  naar  der  har  vist  sig  Bedring  i  de  moto- 
riske Irritationsfænomener,  kan  man  ophøre  med  Indpak- 
ningerne, dernæst  i  længere  Tid  fortsætte  med  Afrivningerne 
alene  og  tilsidst,  naar  Patienten  taaler  det,  gaa  over  til  at 
bruge  en  anden  resorptionsbefordrende  og  forfriskende  Proce« 
dure  f.  Ex.  et  Halvbad  paa  22—18''  R.  og  af  4--8  Minutters 
Varighed,  selvfølgelig  uden  Overgydninger  og  kun  med  lige- 
frem Afvadskning  af  Overkroppen  i  Badet  samt  kølige  Om- 
slag paa  Hovedet.  Da  man  som  Regel  maa  gaa  ud  fra,  at 
Sygdommen  hovedsagelig  har  sit  Sæde  i  Hjærnen,  kan  man, 
hvor  en  saadan  Behandling  ikke  taales,  forsøge  sammen 
med  Afrivningerne  det  mildere  virkende  Sædebad  paa23— 19^  R. 
og  af  5— 10  Minutters  Varigbed  og  derunder  anvende  kølige 
Omslag  paa  Hovedet. 

Overhovedet  vil  efter  Forf.*s  Mening  Hydroterapien  yde 
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sterro  Nytte  ved  Behandliogen  af  Ghorea  end  ElektricUeten ; 
denne  har  væsentligst  sin  Betydning  som  Irritationsmtddel, 
medens  man  ved  de  forskjellige  Badeformer  ogsaa  har  det 
i  sin  Magt  at  indvirke  beroligende  paa  Kramperne,  ligesom 
man  ogsaa  derigjennem  kan  befordre  Blodomløbet  og  Op- 
sngningsprocesserne.  Imidlertid  er  det  jo  sikkert  nok  kon- 
stateret, at  den  konstante  Strem  kan  udøve  en  heldbringende 
Indflydelse  paa  Kramperne  og  begunstige  Resorptionen,  og 
det  gjælder  derfor  ved  den  rationelle  Behandling  af  denne 
Sygdom  om  at  kombinere  de  to  Behandllngsmaader  paa 
rette  Maade  samtidig  med,  at  man  bringer  Patienten  under 
saa  gunstige  Forhold  som  muligt  baade  i  legemlig  og  aande- 
lig  Henseende. 

Sluttelig  meddeler  Forf.  2  Tilfælde  af  denne  Art,  som 
han  har  behandlet  med  Held. 

1.  Hystero-Chorea  hos  en  12-aarlg  Dreng.  Patienten  Yar 
svagt  bygget,  anæmisk,  født  af  en  stærkt  hysterisk  Moder  og  daarligt  op- 
draget. 1  Vi  Aar  havde  han  lidt  af  Svimmelhed,  Rygsmerter,  undertiden 
Aandened,  han  var  blevet  nervøs  og  meget  irritabel.  Han  var  menneskesky, 
vilde  ikke  have  med  sine  Forældre  at  gjøre,  simulerede  Appetitløshed 
men  spiste  dygtigt,  naar  han  ikke  troede  sig  iagttaget,  blev  misfornøjet, 
naar  han  rostes.  Hertil  sluttede  sig  en  krampagtig  Hoste  og  endelig  en 
stærk  Uro  i  hele  Legemet  Billedet  af  en  Ghorea  minor  udviklede  sig 
med  Trækninger  i  Ansigtet,  vanskelig  Tale,  stadige  Bevægelser  med  Over- 
kroppen og  Armene,  saa  at  ban  ikke  blot  ikke  kunde  sidde  stille  men 
ogsaa  onder  Gangen  fægtede  od  med  Armene  til  alle  Sider.  Barnet  blev 
DO  Qærnet  fra  sin  Moder  og  sat  onder  en  paalldelig  Plejerskes  Opsigt; 
han  brugte  indpakninger  paa  24—19^  R.  med  erterføigende  lunkent 
Helbad,  senere  derimod  med  efterfølgende  Afrivning  paa  20—16^  samt 
galvanisk  Strøm  af  svag  Styrke  gjennem  HJærne  og  Rygmarv.  Denne 
Behandling  i  Forbindelse  med  en  fornuftig  Ordning  af  hele  hans  Leve- 
maade  resUtoerede  ham  i  Løbet  af  2Vs  Maaned  fuldstændigt  baade  i 
legemlig  og  aandelig  Henseende. 

2.  Ghorea  minor  hos  en  15-aarig  Pige.  Patienten  var  født 
af  en  nervøs  Moder,  havde  i  længere  Tid  lidt  af  Anæmi  og  Menstruations- 
fpfstyrrelser.  Allerede  12  Aar  gammel  havde  hun  haft  et  let  Anfald  af 
Ghorea,  der  dog  havde  tabt  sig  hurtigt  igjen.  Tre  Aar  senere  gjennemgik 
hun  en  Difteritis,  og  no  udbrød  Sygdommen  igjeo  onder  Søvnløshed  og 
Mathed.  Der  var  stærk  Uro  i  hele  Legemet,  Trækninger  1  Ansigtet* 
Overkroppen  og  Armene,  bon  kunde  hverken  skrive  elier  ved  MaalUdet 
føre  Skeen  til  Munden,  ogsaa  Gangen  var  besværet.  Hun  klagede  over 
Rygsmerter,  begge  Nn.  sympath.  vare  ømtaallge  for  Tryk  paa  Halsen. 
Flere  af  Fingerleddene  vare  opsvulmede.  Hjærtelydene  rene.  —  1  Løbet 
af  10  Uger  blev  hun  behandlet  med  lunkne  Helbade  samt  senere  med 
Afrivninger  paa  19^16^  R.,  desuden  anvendtes  en  svag  galvanisk  Strøm 
gjennem  Hoved  og  Rygmarv  med  samUdig  Galvaniaatlon  af  N.  sympath. 
paa  Halsen.  Under  denne  Behandling  bedredes  Tilfældene,,  og  efter  For- 
løbet af  den  nævnte  Tid  var  hun  fuldstændig  helbredet  Ogsaa  Svulsten 
af  Fingerleddene  havde  tabt  sig. 


414 


Biu-€ilblfaiAeil  Med  ifirkortet  Spektrav. 

Efter  Dr.  J.  Stilling.    (Centnlbl.  f.  pr.  Angeoh.    Haj  1878.) 


I  alle  de  Tilfælde  af  Blaa-Gulbliodbed,  som  Forf.  har  iagt- 
taget, var  Spektrets  hejre  Side  forkortet,  og  det  i  den  Grad, 
at  der  fra  ThalliumliaieD  af  ikke  en  Gang  iagttoges  Lys.  Der 
var  altsaa  ikke  blot  Uimodtagelighed  for  Biaat  og  Gult  som 
Farvekvaliteter,  roen  virkelig  Blindhed  for  violette,  blaa  og 
endog  en  stor  Del  af  de  grønne  Straaler.  Forf.  troede  af 
den  store  Overensstemmelse  i  dette  Forbold  i  5  Tilfælde  at 
turde  slutte,  at  Spektret  bos  denne  Slags  Farveblinde  altid 
kun  naaede  til  Thalliumlinien ,  men  et  senere  iagttaget  Til- 
fælde har  vist,  at  denne  Slutning  var  urigtig. 

Frl(.  Alma  Z  ,  en  dannet  ung  Pige  paa  20  Aar,  Lærerinde  1  en 
højere  Døttresliole  erkjendtes  at  være  blaablind,  da  hun  paa  de  paevdo- 
isokromatlslie  Tavler  tkke  kunde  skjelne  de  gule  Firkanter  fra  de  røde, 
endnu  mindre  liogstaverne.  Han  kunde  heller  ikke  al^eine  Blaat  fra 
Sort,  Lyseblaat  fra  tysegraat,  Rødt  fra  Brunt.  Derimod  skjelnede  hun 
meget  godt  Imellem  Rødt  og  Grønt  og  kjendte  let  de  herhen  hørende 
Bogstaver.  Hun  adskilte  sig  allerede  herved  fra  to  andre  Blaablinde, 
som  iklte  kunde  læse  Bogstaverne,  men  kun  skjelne  Parverne,  og  derved 
viste  en  s^æiiket  Modtagelighed  for  Rødt  og  Grønt,  som  forøvrigt  sva- 
rede Ul  deres  Spektrum;  det  af  dem  med  Graat  forveilede  Gulgrønt  og 
det  med  Blaat  Torvexlede  Grønt  skjelnede  den  her  omhandlede  Blaabllnde 
ret  godt  imellem.  Undersøgelsen  med  Spektroskopet  forklarede  Tilfældet 
fuldstændigt:  Den  unge  Dame  saa  i  Dagslysets  Spektrum  Rødt,  Grønt, 
Graat.  1  Stedet  for  at  Spektret  i  de  tidligere  Tilfælde  ophørte  ved 
Thalliumlinien,  saa  hun  saa  temmelig  alt  det  Grønne  I  Spektret  som 
saadant.  Det  isolerede  Blaat,  respekt! v  Violet,  blev  i  det  sædvanlige 
Spektrum  ikke  tilkjendt  nogen  Farve,  i  det  iysstærke  Spektrum  derimod 
stedse  betegnet  som  rødt.  Det  er  en  Selvfølge,  at  Forf.  paa  enhver 
Maade  søgte  at  sikre  sig,  at  Betegnelsen  stemmede  med  Sanseindtrykket« 


linurtBMfcnMitiKalager.  Under  23de  Maj  er  der  ndgaaet  følgende 
BekjendtgJ øreise  fra  iasUumlnlaterict : 

•I  Følge  modtagne  Indberetninger  antages  eiantemaUsk  Tyfus  at 
herske  ept<iemtak  i  Riga  og  Helsingfors,  og  træde  som  Følge  heraf  I 
Henhold  til  Anordning  af  tSde  Marts  d.  A. ,  hvorved  Bestemmelserne  I 
Lov  angaaende  Foranstaltninger  til  at  forhindre  den  aalaUske  Koleras 
Indbringelse  ad  Sørejen  af  Iste  Maj  1868  Indtil  videre  gjøres  anvende- 
lige paa  bemeldte  Sygdom,  de  I  ovennævnte  Lov  Indeholdte  Beatemmelwr 
Indtil  videre  I  VIrktomhed  ned  Hensyn  til  Skibe,  som  ankomme  fra  da 
nævnte  Steder. 

Denne  Bestemmelse  træder  atrax  1  Kraft* 
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MMBTMber.  UiMler  24de  M^|  er  Reeerrelaf  e  ired  den  nørrejyske 
SindMygeaDsUlt  Dr.  med.  R.  A.  H  o  1  m  alleratadlgst  beskikket  tit  Oyer- 
lage  fed  bemeldte  Aottalt. 

— >  Under  27de  Maj  ere  Reserrelttge  S.  V.  T.  Dahlerup  ved  7de 
Batalllon  og  Garnltonssygeboaei  I  Nyborg  qg  UoderiiBge  A.  H.  A.  Mørcb 
odnætnte  til  Korpaloger  1  det  for  Hcren  og  Flaaden  telles  Lcgekorpe. 


Orcialgt  e? er  SjgdeuM^  MAId  eg  MOm  I  IJebMhgTi. 

Meddelt  ef  Stadategen. 


Fra  KJøbenhafDa  prekt  Lsger  er  I  Ugen  til  den  21de  Maj  anmeldt 
7  54  SygdumstllfBlde,  hforlblandt  634  af  Faraoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  9»  Møalieger  i,  Skariagenaféber  7,  ondartet 
Halaayge  12,  Stmbehoete  6,  Klgboate  12,  Paereayge  16.  gettr.  Feber  85, 
tyf.  Feber  9,  eiantematlak  Tyfos  O,  Blodgang  I,  aaiatlsk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  tkot  Diarré  123,  Analgta-  og  anden  Vandreroaen  30, 
Barselfeber  I,  ondartet  Saarfeber O,  Koldfeber 7,  Brystkaterr  167,  Grlppe2y 
Longebetæodelse'S9,  Halsbetcndelse  f  08,  akut  LedderefniatUme  28.  andre 
Farsoter  21  (ØJebetsendelse  6,  Stomalltis  6,  Zona  8,  NKldefeber  1, 
Srytem  8  og  Fnrunkler  2  Tilfalde);  desuden  Gonorré  74,  Teneriak 
Saar  12.  erh?ervet  Syfilis  9,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  9,  Drankergalskab  8, 
Brandevløseyøéesi  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfalde  I  For- 
hold til  Folkemangden  forekomne  1:  Frederiksholms  Kanal,  Ny  Adelgade 
og  Dybensgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  93.  Dødsaanagerne  ere:  Farsoter  15 
(olMsrtet  Balsi^ge  3,  StrobehoMe  1,  tyf.  Feber  1,  Indeftl.'Kelem  og  Blot 
Diarré  7,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2,  Barselfeber  1);  Blod- 
forgiftninger 4;  konatltutlonelle  Sygdomme  17  (Lungestind- 
sot  II);  voldsomme  Dødsaarsa^er  l*(SelTmord);  DannelsesfeJI  1; 
lokale  Organsygdomme  42j  Sygdomme'l  de  ydre  Dele  5;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  8  (Tsring  hos  Smaabørn  2). 

LeTondefødte  ere  158  (74  Drenge,  84  Piger);  Dødfødte  3. 

Mildt  Vejr,  ogsaa  om  Natten,  med  vestlige  Vinde  og  Regnbyger 
hver  Dag. 

I  St.  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  4de  Mi^  anmeldt  132  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  58  af  exant.  Tyf  ns. 

Fra  15  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  111  Dødsfald  af  exant 
Tyfus,  deraf  fra  Bukarest  18  og  fra  7  østprøjslske  Stader  13,  samt  fra 
10  Byer  25  Dødsfald  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjør  eiser. 


Mentone, 

(AlfM  ■uHtaM«), 

PENSION  DU  NORD. 
dansk  Fønstonat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  RekonvalesceDter  Davnlig 
efter  Brystsygdomme  (bigebeteiielte^  iMikitb,  laUir, 
Aidna)^  for  Brysteyge^  Ugl-  og  RerresTage.  Pensionen  bar 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Ap^leker  L.  Schjødt«!  Adelgade  116,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespergsler  besvares  omgaaende. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  Jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

JBL  Kitiendarff, 

østergade  Nr.  9. 

Paa  CAølekieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Tægtforhold  i  det  første  Lereaar. 

Af 
Dr.  med.  <l.&8Uge^ 

Læge  Ted  BørnehospitaleU  Pollkllnik.    II. 

Med  12  litograferede  Tavler. 
Pris:  2  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre   pr< 
Pelitlinie. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Kedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 


Biaaoo  Lvaot  Bogtrykkeri.    C.  A.  fUitotli  Forlaff. 


IJøkMhan.  1. 8.  Jul  »78. 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z^  Række  XXV.  ]Vr.  27. 


Redigeret  af  Dr.  T.  M'e. 

ladbold:  Iii4f«i:  te  <jtili|Mwltfrfk«.  gtUBiit  KAii  til  m  gj|diaiiMJilik 
iu  iMfMigil  D«Mrk.  I.  Ifieithal:  Oa  Ptlimjalitii  aitoriw.  Weiibacki 
h  IMtiM  af  Mm  hu  Maitorialg  aaa  Fil|a  af  aiMnigt lanckcriif .  I.  likltr: 
9m  Miftnfiwito  Irtato  AwMia  i  failii.  MiMd  §•■  Mp  af  iMMtMca 
i  AMrika.  lilMif.  fakiM«.  IHwifl  tnr  Sj|iMM,  PiérfiM  af  Mihr  i 
Ifaknkan.    WiaÉikfJw 


0»  Sygelighedsstatistikn. 

Af  PysikoB  KnadseD  i  Nøstved. 


Diøtriktsløge  Magnus  bar  i  Nr.  25  af  Cgeakrifl  for  Læger 
fremsat  nogle  Bemærkninger  med  Bensyn  til  Sygeligheds- 
Btatlstiken ,  der  sigte  til  at  løse  den  stillede  Opgave  paa  en 
mere  tilfredsstillende  Maade  og  til  at  f^a  alle  unødige  Lister 
afskaffede. 

Hvad  det  første  Øjemed  angaar,  da  er  det  motiveret 
ved  de  praktiserende  Lægers  naturlige  Tilbejelighud  til  at 
slippe  for  saa  godt  Kjeb  som  mulig,  hvoraf  skal  resultere, 
at  de  af  disse  Læger,  der  have  Praxis  udenfor  det  Distrikt, 
hvori  de  bo,  kun  undtagelsesvis  sende  Maanedsllster  til 
Nabodistriktslægemey  og  tilføjer  Distriktslæge  M,,  at  han  kan 
tale  af  egen  Erfaring.  Dersom  dette  forholdt  sig  saaledes 
hele  Landet  over,  kan  det  ikke  nægtes,  at  der  var  al  Grund 
til  at  søge  en  mere  tilfredsstillende  Ordning,  men  jeg  kan 
ogsaa  tale  af  egen  Erfaring ;  i  hele  det  Fyslkat,  jeg  har  den 
Ære  at  forestaa,  bliver  Instruktionens  g  3  iagttaget,  og  vist- 
nok temmelig  nøjagtigt;  jeg  vil  dermed  ikke  paastaa,  at 
ethvert  Tilfælde  bliver  anmeldt,  men  dette  har  jo  ogsaa 
mindre  at  sige;  thi  Totalbilledet  bliver  lige  klart  selv  ved 
saadanne  Lakuner,   og   i  de  nu  forløbne  2^/»  Aar  har  jeg 

3d)e  Bakke.  254e  Bd. 
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jævnlig  kunnet  overbevise  mig  om,  at  disse  Laknner  blive 
mindre  og  mindre  og  færre  og  færre. 

Jeg  tror  derfor  ikke,  at  det  er  nødvendigt  at  søge  In- 
struktionens §  3  forandret  paa  den  Maade,  som  af  Distrikts- 
læge M.  bragt  i  Forslag,  eg  jeg  tvivler  meget  paa,  at  alle 
Distriktslæger  ville  modtage  det  dem  tiltænkte  Hverv  med' 
megen  Velvillie.  Exempelvis  skal  jeg  nævne  Distriktslægen 
i  Næstved,  i  hvis  Distrikt  der  findes  6  Landlæger,  af  hvilke 
de  5  praktisere  i  13  Distrikter;  Distriktslægen  skulde  altsaa 
af  de  5  Maanedslister  udarbejde  8  Lister  til  Nabodistrikts* 
lægerne,  og  desuden  vilde  det  sikkert  være  nødvendigt  for  ham 
at  udarbejde  5  for  sit  eget  Distrikt  for  at  undgaa  Konfusion, 
og  man  kan  let  sige  sig  selv,  at  denne  Embedsmand  vilde 
have  Grund  til  at  betakke  sig  for  det  ham  tiltænkte  Arbejde. 

Hvad  angaar  den  Maade,  paa  hvilken  Distriktslæge  M. 
vil  bringe  sit  Forslag  til  Udførelse,  da  er  den  vistnok  gjen- 
nemførlig,  saa  længe  der  kun  er  Tale  om  meget  faa  Til- 
fælde. Saafremt  Lægen  derimod  er  bosiddende  paa  Grænsen 
mellem  2  eller  flere  Distrikter  og  derfor  kan  antages  at 
praktisere  i  større  Udstræknipg  i  flere  Distrikter,  vil  Ord- 
ningen være  vanskeligere,  idet  Tallene  ville  blive  vanskelige 
at  finde  Rede  paa,  saa  at  der  skal  mere  end  almindelig 
Færdighed  og  Fortrolighed  med  Tal  til,  for  at  finde  sig  til 
Rette. 

Som  unødige  Lister,  der  burde  falde  bort,  anfører  Di- 
striktslæge M.  de  praktiserende  Lægers  Aarslister  og  støtter 
denne  Anskuelse  paa  en  Udtalelse  af  en  Fysikus,  der  for 
ham  har  erklæret,  at  han  slet  ikke  bruger  dem.  Jeg  bruger 
dem  noget,  men  jeg  kunde  ganske  vist  undvære  dem;  men 
derfor  ere  de  dog  ikke  unødige,  da  den,  der  skal  udarbejde 
Sundhedskollegiets  Aarsberetning,  benytter  dem,  hvilket  man 
ogsaa,  naar  man  gjennemlæser  en  saadan  Aarsberetning,  vil 
kunne  bringe  i  Erfaring,  navnlig  for  saadanne  Landlægers 
Vedkommende,  der  bo  paa  Grænsen  af  2  eller  flere  Distrikter. 
Men  der  er  et  Afsnit  paa  disse  Aarslister,  hvis  Udfyldning 
tør  anses  for  overflødig,  nemlig  Rubrikerne  for  Alder  og 
Ejøn,  og  denne  Udfyldning  er  et  ikke  saa  ganske  ubetyde- 
ligt Arbejde,  medens  Udfyldningen  af  Maanedsrubrikerne,  der 
kan  ske  hver  Maaned,  er  let  at  overkomme.  Den  Interesse, 
som  Alders-  og  Rjøns-Rubrikerne  have  for  Medlcinaletati- 
stiken  er  fyldestgjort  ved  Maanedslisterne,  og  det  er  kun 
Tallene  for  de  enkelte  Maaneder,  der  paa  Aarslislen  kunne 
have  nogen  Interesse. 

Endvidere   maa  jeg   anse   de  Lister,   der  fremkomme 
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derved,  at  Distriktslægerne  samroeDlægge  Maanedslisterne  til 
Aarslister,  for  unødige;  jeg  bruger  dem  i  det  mindste  ikke, 
og  jeg  vilde  endog  anse  det  for  at  være  af  almindelig  In- 
teresse, at  det  gjores  Fysikus  umuligt  at  affatte  sin  Aars- 
beretning  efter  Distriktslægernes  Aarslister.  Det  er.  ganske 
vist  meget  nemmere  at  affatte  Fysikatets  Aarsberetning  efter 
Aarslisteme  end  efter  Maanedslisterne,  men  Fysikns  bør 
efter  min  Opfattelse  tvinges  til  at  bearbejde  disse  sidste, 
for  altid  at  være  h  jour  med  Sundhedstilstanden,  og  det 
skal  derfor  gjøres  ham  urouligt  at  tilvejebringe  sit  Materiale 
paa  anden  og  for  ham  lettere  Maade.  Der  er  iøvrigt  en 
anden  Grund,  hvorfor  jeg  ikke  sætter  megen  Pris  paa  Di- 
striktslægernes Aarslister,  og  det  er  den,  at  de  vistnok  kun 
sjældent  stemme  med  Maanedslisterne,  og  dersom  man  har 
tænkt  sig  dem  brugte  som  Kontrolmiddel  for  disse  sidste, 
saa  ville  de  forløbne  2  Aar  have  lært  Fysfci,  at  det  er  et 
haabløst  Arbejde  at  søge  Uoverensstemmelserne  hævede. 
Fejl  kommer  der  naturligvis  altid  i  Listerne,  men  de  opdages 
langt  lettere  i  Maanedslisterne,  hvor  Tallene  ikke  ere  saa 
store )  og  hvor  derfor  fejlagtige  Posteringer  lettere  falde  i 
Øjne. 

Allerede  under  22de  Januar  1876  tillod  jeg  mig  at  hen- 
lede Sundbedskollegiets  Opmærksomhed  paa  disse  2  for- 
mentlig unødige  Arbejder  og  henstillede  efter  en  længere 
Udvikling  af  Motiverne  til  Kollegiet : 

1)  at  Distriktslægerne  f)ritages  for  at  udarbejde  Aarslister 
paa'  Grundlag  af  Maanedslisterne, 

2)  at  der  paa  de  af  alle  Læger  udarbejdede  Aarslister  kun 
fordres  udfyldt  Rubrikeme  for  Aarets  12  Maaneder. 
Selvfølgelig  kunde  jeg  ikke  vente,  at  Kollegiet  uden  den 

nøjeste  Overvejelse  skulde  beslutte  sig  til  at  foretage  Æn- 
dringer i  Instruktionen,  der  lige  netop  var  traadt  i  Kraft,  og 
Kollegiet  har  ogsaa  i  sit  under  17de  Februar  1876  afgivne 
Svar  fastholdt  Instruktionens  Forskrifter,  der  i  hvert  Fald 
bør  prøves,  førend  man  gjør  nogen  Forandring  deri. 

Disse  to  Benstillinger  fastholder  jeg  uforandret.  Det 
var  min  Agt  i  Løbet  af  Aaret  paa  ny  at  optage  Sagen,  og 
derfor  er  det  mig  kjært,  at  Distriktslæge  M.  har  optaget  den 
til  Diskussion,  der  maaske  tør  ventes  fortsat  af  andre  Læger, 
for  at  alt  kan  komme  frem,  der  kan  tjene  til  den  rette  Be- 
lysning. 


420 


til  en  SygdomBStatisd 

Meddelt  i 
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Lnoge-  og  LaDgebiodebtUBndelae  . 


Oa  P«U«Hf  elitii  ut«4«r. 


Ener  Prof.  H.  Botenlhal  1  Wteo. 
(Vlrchow:  Arcb.  f.  patb.  Adbl,  Pbjilol.  u.kllD.  Hed.    18TS.  72.  Bd.,  3.  H.) 


Den  hidtil  hertliende  urigtige  Anskuelse,  at  den  spinale 
Børnelamfaed  er  en  for  Barnealderen  Bsregen  Sygdomsrorm, 
er  bleven  modbeviBt  ved  de  i  de  senere  Aar  iagttagne  tioo- 
gruente  Sygdomsbilleder  bos  Voxne.  Duchenne,  Bern- 
bardi,  Prey,  Erb  og  Goltdammer  have  ved  Syge- 
historier paavlat,  at  der  ogeaa  i  den  modnere  Alder  fore- 


er«  bebaodlflde  1  GaroieoDssygebuMne  i  Aaret  1877. 
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kommer  Tilfnlde,  som  med  HeDsyn  til  deres  pludselige  Ud- 
vikling, den  rask  fremskrldeDde  MuskelalroB,  Tabel  af  den 
elelctriske  KoDtraklilitet,  den  uskadte  Følelse,  Slutlemusk- 
lernea  uforstyrrede  Virksomhed,  saa  vel  som  den  gradevise 
TitbagevendeD  af  BeTægelsesevnen,  imedens  Eleklricite- 
ten  endnu  Ikke  fremkalder  sine  karakteristiske  Vfrkoiager, 
i  de  fleste  og  vigtigste  Træk  stemme  overens  med  den  spi- 
nale Beroelambed,  der  jo  ogsaa  UDdertideo  kan  begynde 
med  Lamhed  i  Armene.  De  nyere  bistologieke  Uodersegelser 
af  Webber,  Gornil  og  Lépine  bave  bekrasrtet  denne 
OvereoBSlemmelse,  idet  der  i  denne  Slags  Tilfnlde  baade 
bos  Voxne  og  Bero   ved  Siden  af  den  bekjendte  Degenera- 
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tioD  af  Muekleroe  flodes  Pigmentatrofi  i  Cellerne  i  den  graa 
Axedels  forreste  Kamme,  CorDua  anteriora,  og  Sklerose  af 
de  forreste  Ifødder. 

Naar  Myeliiis  antica  adaltoram  fortriDsvis  frembrioger 
Lamhed  i  Armene  (Gull:  Paraplegia  cerflcalis),  findes  Atrofi 
af  Gellerne  I  de  forreste  Kamme  af  Balsafdelingen,  fra  hvilken 
Rødderne  til  Armens  Nerver  udspringe. 

Forf.  meddeler  først  nogle  af  ham  foretagne  experl- 
meutelle  Undersøgelser  over  Læsioner  af  den  forreste  Del 
af  Rygmarvens  Halsparti  og  knytter  derefter  til  de  vundne 
Resultater  de  dermed  stemmende  kliniske  Iagttagelser  over 
Poliomyelitis  antica.  Saaledes  kunne  begrænsede  Betændelser, 
naar  de  udbrétfe  sig  fira  Balsdeleo  af  nedad,  fremkalde  Lamhed 
først  i  Armene  og  senere  i  Benene;  ved  Caries^  Luiationer 
og  Brud  af  de  øverste  Hvirvler  kunne  i  Begyndelsen  op- 
træde isolerede  Lamheder  i  Armene;  Myelitis  i  Halsdelen 
fører,  naar  den  griber  over  paa  de  forreste  Kamme,  til 
Lamhed  og  Atrofi  af  begge  Arme.  I  et  nyligt  af  Raymond 
meddelt  Tilfælde  af  Myelitis  cenlralis,  der  var  opstaaet  ved 
Forkølelse,  ytrede  sig  ved  Lamhed  og  Afmagring  af  begge 
Arme  og  medførte  Døden  efter  12  Dages  Forløb,  vare  Gel- 
lerne i  de  forreste  Kamme  i  Qalsdelen  tildels  gaaede  til 
Grunde  og  Blodevævsdragene  og  Karrenes  Vægge  besaaede 
med  Kjerner.  Ogsaa  ved  den  progressive  Muskelatrofi,  som 
efter  overensstemmende  nyere  Undersøgelser  beror  paa  Myelitis 
i  de  forreste  Kamme  af  den  graa  Masse,  kommer  det,  naar 
den  opad  fremadskridende  Betændelse  strækker  sig  op  til 
den  forlængede  Marv,  til  Lamhed  af  begge  Arme,  ligesom 
Sygdomsprocessen  i  denne  Bøjde  i  de  forreste  Ramme  af 
den  graa  Masse  ved  den  spinale  Børnelamhed  kan  føre  til 
Lamhed  af  Armene,  saaledes  som  Forf.  har  vist  i  et  i  Klinik 
d.  Nervenkr.  1875  beskrevet  Tilfælde. 

Paa  ganske  lignende  Maade  forholder  det  sig  ved  Polio- 
myelitis antica,  naar  Fedt-  og  Pigmentdegenerationen  i  de 
forreste  Kamme  fortrinsvis  angriber  Halsdelen.  I  det  af 
C  o  ro  il  og  Lépine  skildrede  Tilfælde  med  Lamhed  af 
Benene 9  to  Aar  senere  ogsaa  af  Armene,  Atrofi  og  Tab  af 
den  elektriske  Irritabilitet  vare  de  store  Ganglieceller  i  de 
forreste  Kamme  paa  Rygmarvens  Halsafdeling  og  Lændeaf- 
deling forsvundne  eller  i  høj  Grad  atrofiske,  den  graa  Masse 
og  de  forreste  Rødder  skierotiske  og  Karrenes  Vægge  be- 
tydeligt fortykkede. 

Af  de  følgende  5  Sygehistorier,  som  Forf.  selv  har 
iagttaget,  frembyde  de  to  første  navnlig  Interesse  ved  deres 
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Forløb  i  Form  af  Paraplegia  cervicalis  og  guostige  Ud- 
fald ,  dep  tredje  ved  Udviklingen  af  transversel  Myelitis  efter 
et  Trauma,  den  fjerde  krydset  Lamhed  og  Komplikationer, 
den  femte  Lamhed  af  alle  Lemmer  og  Overgang  i  Hel- 
bredelse. 

1  ^  Ed  50-aarig  KJøbmand  af  Middelstørrelse  og  ret  godt  Huld  paa- 
drog  sig  I  Januar  1873  en  stsrk  Forkølelse  med  Feber  og  Diarré,  efter 
hvilken  der  optraadte  paafaldende  Svækkelse  1  Benene  og  udpræget 
Lamhed  I  Armene.  Om  Sommeren  traf  Porf.  ham  ved  en  Vandkoranstalt. 
Gangen  var  da  mat  og  usikker,  han  blev  træt  I  Løbet  af  V4  Time,  begge 
Benene  vare  betydeligt  afmagrede,  den  aktive  Bevægelse  Især  Indskrænket 
i  Hofte-  og  Knæleddet,  navnlig  paa  højre  Side,  mindre  I  Fodleddet, 
Mosklernes  Modtagelighed  for  Elektricitet  meget  formindsket.  Følelsen 
normal.  Mm.  sphlncteres  gjorde  god  Fyldest  Paa  Armene,  Især  Under- 
armene, var  dog  Lamheden  og  Atrofien  langt  stærkere  fremtrædende,  de 
hang  slapt  ned,  vare  magre  lige  fra  Sknlder  til  Fingre;  højre  var  noget 
mere  angreben  end  venstre,  Strækkemusklerne  mere  end  Bøjemusklerne ; 
Bevægelserne,  navnlig  Strækning,  ere  meget  ufuldstændige;  den  farado- 
musknlære  Kontraktllltet  er  udslukt  1  Fingrenes  Strækkemuskier  paa 
Underarmen,  i  andre  Muskler  s  vækket;  den  galvaniske  Mnskelreaktioo  er  træg. 
Ogsaa  gjennem  de  forskjellige  Nervestammer  fremkaldes  ved  Elektricitet 
dels  ubetydelige,  dels  slet  Ingen  Muskelsammentrækning. 

Ved  at  behandles  med  Hydroterapl  og  Elektricitet  I  Forening  blev 
Patienten  en  Del  bedre,  navnlig  bleve  Benene  baade  bevægeligere  og 
fyldigere,  ogsaa  venstre  Arm  blev  friere;  Forholdet  overfor  Elektriciteten 
forandredes  dog  Ikke.  I  Løbet  af  Vinteren  skred  Bedringen  frem,  og 
da  han  kom  Igjen  1  Sommeren  1874,  kunde  han  gaa  lange  Strækninger 
og  ligeledes  bruge  Hænderne  bedre  f.  Ex.  til  at  klæde  sig  paa ;  Bevægel- 
serne i  Skulder-  og  Albueleddene  lode  mere  tilbage  at  ønske;  Imod  Slut- 
ningen af  Sommeren  begyndte  han  at  skrive  med  højre  Haand,  og  Reak- 
tionen imod  Elektricitet  viste  sig  ogsaa  noget  forøget.  I  1875  meddelte 
en  Landsmand  af  Patienten  Forf.,  at  han  var  fuldkommen  tilfreds  med 
den  opnaaede  Brug  af  Hænderne. 

2°  En  40-aarig  Økonom  fik  gastriske  Tilfælde  med  Feber  efter  at 
være  bleven  gjennemblødt  I  stærk  Blæst  1  September  1876;  efter  8  Dage 
ophørte  de  nævnte  Tilfælde  men  efterlode  en  Parese  I  Benene,  der  vare 
noget  afmagrede;  forst  efter  4  Ugers  Forløb  bleve  Benene  atter  fyldigere 
og  kraftigere,  saa  at  han  kunde  gaa  1  20  Minutter.  Men  nu  blev  først 
den  højre  og  snart  derefter  den  venstre  Arm  svagere  og  svagere  og  efter 
andre  4  Uger  vare  de  aldeles  ubrugelige. 

Da  Patienten  efter  at  have  været  syg  i  to  Maaneder  fremstillede  sig 
for  Forf.,  fandt  denne  Benenes  Fylde  og  Kraft  saa  vel  som  deres  For* 
hold  overfor  Elektricitet  omtrent  normale.  Ogsaa  Skuldrene  og  begge 
Overarmene  vare  ret  muskuløse  og  fri  I  deres  Bevægelser,  hvorimod 
Underarmene  vare  paafaldende  magre,  cylindriske,  med  hængende  Haand- 
led;  Pingrene  holdtes  bøjede,  og  de  to  første  Mm.  Interossel  saa  vel  som 
Tommelens  Muskelgruppe  vare  I  en  slet  Ernæringstilstand.  Følelsen  var 
normal.  Hud-  og  Senereflexer  manglede.  Mm.  sphlncteres  uskadte.  Begge 
Nn.  radiales  vare  uimodtagelige  for  elektrisk  Paavlrkning,  og  Haandens,  og 
Fingrenes  Strækkemuskier  paa  Underarmen,  saa  vel  som  Mm.  interossel, 
viste  tydelig  Degenerationsreaktion.  Der  blev  anvendt  Jod  kalium  og 
Galvanisstion  paa  Halsen  og  Underarmene;   efter  6  Uger  begyndte  han 
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at  kunne  beyæge  yenBtre  Baandled,  og  denne  Haands  Strøkkemnskler 
kom  sig  ogsaa  efter  to  llaaneders  Behandling  paa  angiirne  Maade  i  For* 
bindelse  med  Hydroterapi;  efter  5  Maaneder  bedredes  højre  Haandled, 
Musklerne  bleve  fyldigere,  men  Strækningen  af  Fingrene  var  endnu  van- 
skelig. Den  galvaniske  Modtagelighed  var  betydelig  aftaget,  den  faradiske 
næppe  tiltaget.     Paa  dette  Stadium  var  han  nødsaget  til  at  rejse  l^em. 

Ligesom  i  Iste  Tilfælde  var,  i  ModsætDing  til  hvad  der 
ses  ved  periferiske  Lamheder,  Forøgelsen  af  den  galvatiiske 
Reaktion  kun  højst  Ubetydelig  og  forbigaaende.  Eftersom 
Bevægelserne  bedres,  tiltager  ogsaa  Musklernes  Ernæring, 
medens  baade  Nervernes  og  Musklernes  Reaktion  for  Elek- 
tricitet vende  meget  langsommere  tilbage.  Mange  have 
villet  antage  2^  for  en  Blyforgiflning;  Atrofiens  Udbredning 
og  Undersøgelsen  med  Elektricitet  taler  heller  ikke  afgjort 
derimod,  men  Manglen  af  alle  andre  for  Blyforgiftningen 
karakteristiske  Tegn,  Anamnesen,  Feberen  i  Begyndelsen  og 
den  hurtigt  opadskridende  Lamhed  og  Atrofi,  samt  den  hur- 
tige Bedring  synes  dog  at  være  tilstrækkelige  til  at  afvise 
denne  Tanke. 

3^  Eo  49-aarig  Mand  Iagttog  1  Maj  1875  efter  forudgaaende  Kulde 
og  Hede  Lamhed  i  de  tre  første  Fingre  paa  højre  Haand,  snart  efter  til- 
lige i  de  to  andre,  og. efter  nogle  Dages  Forløb  bleve  Fingrene  paa  ven- 
stre Haand  angrebne  i  samme  Rækkefølge.  Armene  magrede  hurtigt  be- 
tydeligt af,  imedens  Benene  i  Sommerens  Løb  holdt  godt  ud;  efter  en 
pludselig  optraadt  Feber  1  November  bleve  ogsaa  Benene  angrebne  af  en 
rask  fremskridende  Svækkelse  og  Afmagring ;  under  Anvendelsen  af  kolde 
Thermer  bedredes  de,  hvorimod  Lamheden  og  Afmagringen  i  Armene 
tiltog. 

I  Begyndelsen  af  Marts  1876  overtog  Forf.  Behandlingen.  Han  fandt 
Manden  i  det  Hele  kraftigt  bygget,  de  indvendige  Organer  sunde,  men 
begge  Arme  I  høj  Grad  afmagrede  og  ubevægelige« 

Højre  Arm  kunde  Patienten  slet  ikke  bevæge  i  Skulderleddet;  i 
Albueleddet  kunde  han  bøje  den  lidt,  men  ikke  strække  den.  Haanden 
var  bleg  og  kølig.  Fingrene  bøjede^  uden  at  dog  Haanden  kunde  lukkes; 
Tommelens  Muskelgruppe  var  stærkt  svunden  ind.  Medens  M.  suptnator 
longus  og  Mm.  extens.  carpi  reagerede  tydeligt  for  Faradisatlon ,  øvede 
denne  slet  ikke  Indflydelse  paa  Fingrenes  S( rækkemuskler,  Thenar  pollicis 
og  Mm.  interossei.  Den  galvanislLe  Virkning  paa  de  forskjeilige  Nerver 
og  Muskler  var  betydelig  svagere  end  normalt.  Venstre  Arm  kan 
løftes  til  horizontal  Stilling  og  er  gjennemgaaende  mindre  stærkt  an* 
greben  end  højre,  heller  ikke  fuldt  saa  afmagret  Benene  ere  meget 
matte,  men  kun  i  mindre  Grad  atrofiske,  og  Musklerne  reagere  alle  for 
Faradisatlon ,  om  end  svagere  end  normalt;  det  samme  gjælder  om  For- 
holdet lige  over  for  Galvanlsmen.  Reflexvirksomheden  gjennem 
Senerne  er  forøget,  gjennem  Huden  normal.  Følelsen  uskadt; 
Mm.  sphincteres  ligeledes.  Efter  6  Ugers  Behandling  med  Elektricitet  og 
Nilras  argent.  kunde  Patienten  gaa  1  Time,  løfte  venstre  Arm  over  den 
vandrette  Linie  og  bedre  bøje  højre  Albue. 

1  Slutningen  af  April  gled  han ,  faldt  paa  Ryggen ,  mistede  Bevidst- 
heden en  kort  Tid,  men  maatte  i  12  Dage  holde  Sengen  formedelst  hef- 
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tlge  Smerter  i  Krydset  og  1  Behene.  Da  ban  kom  op,  koode  han  kan 
med  Møje  bevæge  Benene,  og  snart  tiltog  Lambeden  I  venstre  Arm. 
To  Maaneder  senere  var  der  bøj  Grad  af  Lamhed  i  alle  Lemmer:  ban 
kunde  kon  gaa  med  Understøttelse  i  nogle  Minutter  og  næsten  slet  Ikke 
bevæge  Arme  eller  Hænder.  Musklerne  paa  Benene  vare  atrofiske  og 
slappe;  bans  Reaktion  imod  Elektricitet  var  baade  for  Nervers  og  Musk- 
lers Vedkommende  opbævet  eller  stærkt  svækket.  Følelsen  var  be- 
tydelig svækket.  I  tre  Maaneder  blev  bydriatisk  og  elektrisk  Be- 
bandling  fortsat  uden  at  kunne  forebygge  Sygdommens  Fremskridt; 
Patienten  kunde  da  kun  med  Vanskelighed  bringes  til  sit  Bjem. 

Den  i  Begyndelsen  begrænsede  Betændelse  i  den  for- 
reste Del  af  den  graa  Masse  i  Balspartiet  blev  aabenbart  efter 
et  stærkt  Trauma  videre  udviklet  til  interstitiél  transversel 
Myelltis  med  et  hurtigt  fremskridende  Forløb, 

4**  En  45-aarig  Dame,  som  i  Slutningen  af  1874  mistede  sin 
eneste  Søn  og  i  flere  Maaneder  var  utrøstelig  herover,  blev  i  den  føl- 
gende Sommer  angreben  af  Smerter,  tiltagende  Svaghed  og  Afmagring 
af  venstre  Arm;  nogle  Uger  senere  blev  ogsaa  det  højre  Ben  angrebet, 
imedens  bøjre  Arm  og  venstre  Ben  vare  fri  for  Smerter  og  fri  1  deres 
Bevt^elser  ligetil  benimod  Slutningen  af  1876.  .     . 

Da  Forf.  ved  denne  Tid  blev  kaldet  til  Patienten,  var  den  stærkere 
Lambed  og  Atrofi  af  venstre  Arm  og  højre  Ben  paafaldende.  Venstre 
Arm  kunde  bon  hverken  løfte  eller  strække,  kun  i  ringe  Grad  bøje; 
Fingrene  bevægedes  bedre,  men  Haandens  Trykkraft  var  meget  ubetydelig. 
Højre  Ben  kunde  hun  siet  ikke  bevæge  i  Hofteleddet,  kun  lidt  i  Knæ- 
leddet; med  Foden  og  Tæerne  kunde  hun  derimod  endnu  udføre  ret 
kraftige  Bevægelser;  ved  Gangen  slæbes  Benet  efter.  Følelsen  i  de 
lamme  Lemmer  er  uskadt;  Beflexvirksomheden  er  navnlig  gjennem  højre 
Lig  patellæ  (sammenlignet  med  venstre)  tydelig  forhøjet.  Højre  Arm  og 
venstre  Ben  ere  fyldigere,  men  deres  Bevægelser  og  Musklernes  Mod- 
standskraft ere  dog  tydelig  svækkede.  Musklerne  paa  venstre  Arm 
reagerede  meget  svagt  imod  Faradisatlon,  paa  bøjre  trak  de  sig  derimod 
kraftigt  sammen ;  en  kraftig  galvanisk  Strøm  gjennem  Nn.  radiales  viste 
tilsvarende  Forhold.  Paa  b^re  Ben  viste  Musklerne  Degeneratlonsreaktion 
ved  lidt  forøget  galvanisk  Irritabilitet,  paa  venstre  var  blot  begge  Strøm- 
reaktioner  svækkede. 

1  Løbet  af  de  næste  Maaneder  optraadte  gjentagne  Gange  psykiske 
Forstyrrelser  med  Ophidselse,  Graad,  Uro,  som  tabte  sig  efter  en  eller 
to  Dage.  Af  og  til.  fik  Patienten  ogsaa  Anfald  af  Aandenød,  medens 
Brystorganerne  intet  fejlede.  Da  Rosenthai  saa  hende  Vs  Aar  senere, 
var  det  barn  paafaldende,  at  Talen  var  bleven  utydeligere  og  Stemmens 
Klang  mattere,  ligesom  Lamheden  og  Atrofien  havde  angrebet  de  fra 
først  af  mindre  afficerede  Lemmer  i  betydelig  Grad.  Efter  senere  Med- 
delelser har  Tilstanden  stadigt  forværret  sig,  saa  at  Patienten  nu  kun 
kan  gaa  faa  Skridt  med  Understøttelse  af  to  Personer. 

Affektionen  af  Diagonallemmerne  findes  ved  begrænset 
Myelltis  i  Pyramiderne,  bvor  Mervetraadene  til  Armene 
rammes  før,  Nervetraadene  til  Benene  efter  indgaaet  Kryds- 
ning. Leyden  beskriver  et  analogt  Tilfælde  af  spinal  Børne- 
lamhed  med  Atrofi   og  Lamhed   af  venstre  Arm  og  højre 
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Ben,  hvor  der  fandtes  Sklerose  i  venstre  Sidestræng^  paa 
Rygmarvens  Halsafdeling,  1  højre  Sidestrsng  paa  Lænde- 
afdelingen. Bos  4^  forblev  Billedet  af  den  krydsede  atro- 
fiske Lamhed  tydeligt  udpræget  i  over  et  Aar;  først  senere 
ved  Processene  videre  (Jdbredning  biet  Billedet  kompliceret. 

S°  Ed  31-aarig  BandeisageDt ,  som  aldrig  tidligere  bavde  Ysret 
ajg,  udsatte  sig  for  en  stærli  Aflcøllng  I  Midtea  af  December  1872. 
Dagen  efter  fllc  han  Feber  og  heftige  Smerter  i  Benene;  Smerterne  hørte 
op  efter  24  Timers  Forløb,  men  efterlode  en  Lamhed  i  Benene;  den 
næstfølgende  Dag  blev  venstre,  den  tredje  Dag  højre  Arm  ubevægelig. 
Ved  Optagelsen  i  Hospitalet  fandtes  Patienten  kraftig  bygget  og  vel  næret, 
de  Indvendige  Organer  sunde,  men  Lamheden  og  Afmagringen  af  Lem- 
merne, navnlig  Benene  var  fremtrædende;  Benene  holdes  bøjede  og 
krydsede,  Musklerne  ere  slappe  og  bløde,  SlLlnnebeoene  fuldstændig  ube- 
vægelige, Laarene  kunne  med  Besvær  strækkes  en  Smule,  noget  bedre 
bøjes.  Venstre  Skulder  er  stærkt  afmagret  og  kun  meget  lidt  bevægelig, 
Armen  holdes  bøjet,  han  kan  kun  i  ringe  Grad  strække  den»  Haanden 
hænger  ned  I  adduceret  Stilling  og  er  ubevægelig.  I  højre  Arm,  der  er 
lige  saa  atrofisk,  er  Bevægeligheden  noget  bedre.  —  Føleisen  er  paa 
Armene  normal,  paa  Benene  er  Følelsen  for  Berøring  normal,  dog  Fat- 
ningen af  en  Hudfold  smertefuld,  og  Følelsen  saavel  for  Kulde  som 
Varme  betydelig  svækket.  Refleivirksomheden  gjennem  Fodsaalerne  er 
forøget.    Han  ligger  paa  Ryggen  og  kan  Ikke  selv  rejse  sig. 

Paa  Benene  er  baade  dan  direkte  og  Indirekte  elektriske  Modtage- 
lighed betydelig  svækket  Paa  venstre  Arm  reagere  Skulderens  og  Over- 
armens Muskler  for  middelstærk  Faradisalion ,  Slrækkemusklerne  til 
Fingrene  kunne  ikke  bringes  til  at  trække  sig  sammen,  H.  supln.  longua 
og  Mm.  eit.  carpi  reagere  ret  godt;  Galvanismen  fremkalder  kun  Træk- 
ninger 1  de  sidst  nævnte  Muskler.  Paa  højre  Arm  er  Virkningen  af 
Elektriciiet  i  det  Hele  kraftigere. 

Under  Brugen  af  Jodkalium  og  Galvanisme  rettede  venstre  Arm  sig 
ret  godt  i  Løbet  af  3  Haaneder.  Sommeren  tilbragte  han  paa  Landet, 
hvor  han  brugte  kuldslaaede  Halvbade  med  kolde  Overgydninger  og 
Strykninindsprøjtninger.  I  Oktober  1873  kunde  han  bruge  Hænderne  ret 
godt  og  ogsaa  bevæge  Benene  i  Sengen.  I  Februar  1874  kunde  han  gaa 
omkring  i  et  Værelse,  støttet  til  en  Stok,  i  Begyndelsen  af  Maj  bevægede 
han  sig  en  halv  Times  Tid  frit  uden  Støtte  i  Gaarden ;  ogsaa  de  enkelte 
Lemmers  særskilte  Bevægelighed  og  Huld  var  tllUget.        (Fortsættes.) 


So  Aisktlra  af  Feden  hes  Isfluiterlster  søm  Følge  tf  anstræagt  Harschering. 

I  Deotsch.  miiitårirzti.  Zeitschr.  1877.  H.  12  henleder  Weisbach  Op* 
mærksomheden  paa  en  smertefuld  Affektion  af  Foden,  der  Ikke  sjældent 
opstaar  ved  anstrængte  Marscher,  og  ved  hvilken  de  objektive  Fæno- 
mener kun  ere  ubetydelige  i  Sammenligning  med  de  heftige  Smerter, 
som  Patienten  klager  over.  Der  ses  kun  et  ringe  Ødem  af  Fodryggen, 
en;  let  Rødme  af  Huden  og  en  stærk  Fyldning  af  Fodens  Hudvener. 
I  Fodsaalen  er  der  Ømhed  af  Partiet  under  do  forreste  Ender  af 
2den,  Sdje  og  4de  Mellemfodsben,  ligesom  ogsaa  hurtige  Bøjnings-  og 
Strækningsbevægelser  1  de  tilsvarende  Tæer  ere  ledsagede  af  stærk 
Smerte.     Iste  og  6te  Taa  ere  derimod  fri  for  Smerte.    Efter  Forf.'s  Me- 
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Ding  »kjFMei  deDoe  Smerte  en  BeUBDdelse  af  de  Baaodappartter,  der  for- 
binde Capita  oea.  metatars.  med  hioandeo,  og  den  ^U  ssrlig  udylUe  aig, 
oaar  Trykket  paa  diase  Ledeoder  er  blevet  uasdVanligt  atsrkt  aom  Følge 
af  eo  OveraaatræDgeise  af  Fodene  og  Teernes  Muakler.  Et  saadant  for- 
atsrket  Tryk  vil  navnlig  Onde  Sted,  oaar  Tøerne  under  Gangen  ikke 
stemme  krafUgt  imod  Underlaget,  og  et  begunstigende  Moment  for  Syg- 
dommens Udvikling  Til  det  derfor  vcre,  naar  Støvlenaseo  har  vsret 
gjennemblodt  og  derefter  under  Terringen  retter  sig  opad.  Aflektionen, 
aom  Forf.  foreslaar  at  kalde  Syndesmltls  metatarsea,  varer  I  ganske  lette 
Tilfslde  ander  henslgUmcsalg  Behandling  4—5  Dage,  i  Reglen  derimod 
I  10—12  Dage.  Behandlingen  bestaar  i  Anvendelsen  af  kolde  Omslag 
de  første  Dage  og  senere  Pensling  med  Jodtinktur.  Vedbliver  Patienten 
trods  Smerten  at  marsehere,  kan  der  komme  Bet»ndelse  i  Seneskederne, 
og  der  kan  udvikle  aig  en  Svulat  af  Foden,  som  ligner  Tumor  albna; 
det  er  derfor  rigUgst  strax  at  lade  Patienten  holde  sig  i  Ro. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  19.    1878.) 


Bea  Uedbe^areBle  Metedea  Aaveadelse  1  FeKen.  Den  blodbesparende 
Metode,  ao vendt  nøjagtigt  efter  Esoiarch's  Forskrifter,  egoer  sig  ikke 
til  Brog  i  Felten,  hovedsagelig  af)  den  Gruod,  at  man  ikke  yll  kunne 
skalTe  det  tilstrækkelige  Antal  nye  elastiske  Bind  hurUg  til  Veje  1  det 
Øjeblik,  da  man  trænger  til  dem,  medens  de  paa  den  anden  Side,  naar 
man  vilde  anskaffe  dem  I  større  Mængde  og  have  dem  liggende  ubrugte 
i  længere  Tid,  vilde  ube  deres  Elasticitet  R.  K6hler  (Deutsch.  mili- 
tåråntllchen  Zeitschr.  1877.  H.  8—9)  har  derfor  paa  Bardeleben's 
Klinik  anstillet  Forsøg  for  at  udfinde,  hvorledes  man  vil  kunne  erstatte 
KaTUchttkbindene  med  saadanne  Materialier,  som  altid  havea  tilrede  Tod 
Troppeafdelingerne.  Han  fandt  følgende  Fremgangsmaade  hensigtsmæs- 
sigst: Førend  indvikliogen  holdes  det  paagjældende  Ben  løftet  i  V^ret 
nogle  Minutter  igjennem,  derpaa  foretages  Indviklingen  med  smalle, 
stærke  linnede  Bind,  fast  og  jævnt  uden  Dannelse  af  Renverséer.  Der- 
næst gjores  Bindet  fugtigt,  idet  man  begynder  med  Periferien  og  skrider 
langsomt  fremad  mod  Centrum,  hvorved  fremkaldes  en  Forkortning  af 
Bindet  og  en  fuldstændig  Aoæml.  Tilsidst  anlægges  en  Turniket  eller 
Pelotte  meget  fast  ved  Bindets  øverste  Ende.  Paa  denne  l^pide  lykkedes 
det  Forf.  at  gjøre  Lemmet  lige  saa  blodløst  som  ved  Anvendelsen  af  de 
elastiske  Bind  og  Gummislyngen. 

Han  iagttog  heller  ingen  efterfølgende  skadelige  Virkninger  af  det 
atærke  Tryk,  Ingen  Lamning  eller  Anæstesi  eller  Gangræn  af  Hudlap- 
peme.  Det  er  Indlysende,  at  ogsaa  den  praktiserende  Læge  paa  Landet, 
der  kun  opererer  sjældnere  og  ofte  med  mangelfold  Assistance,  vil  kunne 
drage  Nytte  af  denne  Modifikation  af  den  Esmarch'ske  Metode. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  19.    1878.) 


Dødsfald  sem  Feige  af  Anæstketiea  1  Aaerika.  I  1877  er  i  Følge  New- 
York  med.  Journal.  Decbr.  1877  berettet  10  Dødsfald  som  Følge  af  Eloro- 
form,  I  ved  Æter  og  KvælstofTorilte,  1  ved  Metylen  og  Æter,  1  ved 
Kvælstofforllte,  1  ved  Æter  og  Kulsyre.  Der  om  taleslmidlertid  Ikke,  hvor 
ofte  Anæstesien  er  bragt  i  Aoveodelse,  og  det  er  dog  oødveodigt  at  er- 
indre, at  Amerikanerne  og  Engiændeine  aoæstesere  ofte  ved  de  ubetyde- 
ligste lodgreb,  selv  ved  lodførelsen  af  et  Kateter. 

(L'Unlon  med.     1878.    Nr.  47.) 
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RetMtg«  Højesteret  paakjeodte  den  8dje  Juni  en  Sag,  hvorander  en 
Barber  i  Odense  var  tiltalt  for  KvaksaWeri  og  Medlclnalhandel.  For  saa 
Tldt  Sigtelsen  for  sidst  naoTnte  Forhold  aogaar,  var  det  tilstrækkelig  godt- 
gjort, at  han  1  de  offentlige  Tidender  havde  falbudt  og  derefter  solgt  saa 
kaldet  •Høreolle*,  hvilket  Prapdrat,  der  skulde  hjælpe  for  Tunghørighed, 
væsentlig  var  sammensat  af  flere  forskfelllge  Stags  Olier,  og  da  denne 
Sammensætning  fandtes  at  maatte  henføres  nnder  de  I  Bekjendtgjørelsen 
af  23de  Maj  1871  anførte  Oleomedlcata  og  saaledes  —  hvad  ogsaa  er 
stemmende  med  Snndhedskolleglets  I  Sagen  afgivne  Erklæring  —  maa 
betragtes  som  en  præpareret  Medicinalvare,  var  Tiltalte  ved  Overrettens 
Dom  anset  med  en  Bøde  af  200  Kr.  til  Odense  KJøbstads  Fattigkasse  for- 
uden at  have  stt  Forraad  af  bemeldte  Præparat  forbrudt,  og  dette  Re- 
sultat billigedes  af  Højesteret 

Hvad  Sigtelsen  for  Kvaksalver!  angaar,  da  bestod  det  Forhold,  der  i 
saa  Henseende  var  lagt  ham  tillast,  1,.  at  han,  da  den  nævnte  Olle  var 
bestemt  til  paa  Bomuld  at  Indbringes  1  Øret,  ved  Hjælp  af  en  af  ham 
indrettet  Naal,  ^om  i  Reglen  solgtes  med  Otien,  har  vist  enkelte  af  KJø- 
berne,  hvorledes  Fremgangsmaaden  var,  ved  selv  med  Naalen  at  anbringe 
Bomulden  i  deres  Ører,  hvormed  han  ogi>aa  gjentagne  Gange  havde  været 
en  Bekjehdt  behjælpelig.  Men  ved  dette  Forhold  fandt  Overretten  ikke, 
at  Tiltalte  kunde  siges  at  have  taget  Syge  1  Kur,  og  Tiltalte  var  derfor 
ved  bemeldte  Rets  Dom  frifunden  under  denne  Del  af  Sagen ,  og  dette 
Resultat  billigedes  ligeledes  af  Højesteret. 


TakMieer«  Pladsen  som  Reservelæge  ved  den  nørrejyske  Sindssyge- 
anstalt er  ledig.  Lønnen  er  1200  Kr.  aarilg,  med  et  Lønningstillæg  af 
264  Kr. ,  samt  fri  Bolig,  12  Favne  Brænde  eller  Ækvivalent  i  andet 
Brændsel  og  Forplejning  i  Lighed  med  Patienter  af  2den  Forplejnings- 
klasse.  Ansøgninger  om  Pladsen  indsendes  Inden  den  21de  Juni  til  Direk- 
tionen for  Anstalten. 

—  Lægeposten  paa  Øen  Endelave  'vil  den  1ste  Avgust  d«  A.  blive 
ledig  og  en  ny  Læge  ansættes  paa  følgende  Vilkaar: 

1)  Løn  af  Statskassen  aarlig  400  Kr. 

2)  Af  a|anderborg  Amts  Repartition  s  fond  aarlig  400  Kr. 

3)  Af  Endelave  Kommunekasse  aarlig  400  Kr. 

4)  Fri  Bolig  med  Have. 

For  dette  Vederlag  har  Lægen  at  soignere  alle  offentlige  og  kommu- 
nale (Fattigvæsenets)  Syge  paa  samme  Maade  og  imod  samme  Vederlag, 
som  Distriktslæger  dertil  ere  pligtige,  ligesom  han  ogsaa  har  at  udføre 
Vakelnatibnen. 

Det  bemærkes,  at  Enkefru  Schlldknecht  har  skjænket  en  Fribolig  til 
Brug  for  Lægen,  men  at  Giverlnden  har  gjort  det  Forbehold,  at  hvis 
hendes  Datter,  der  er  gift  med  Proprietær  Hoe,  skulde  blive  Enke  og 
have  Lyst  til  som  Enke  at  tage  Bopæl  paa  Endelave,  hun  da  akal  være 
berettiget  til  at  bebo  Stedet,  I  hvilket  Tilfælde  Lægen  maa  benytte  den 
ældre  Kommunen  tilhørende  Bolig. 

Antagelsen  af  Lægen  sker  af  Endelave  Sogneraad  og  Skanderborg 
Amtsraad  i  Forening. 

De,  som  maatte  ønske  Ansættelse  i  denne  Lægepost,  maa  indsende, 
inden  27de  Juni,  deres  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede  Ansøgninger 
til  Sundhedskoilegiets  Dekanus  Professor,  Dr.  med.  Warncke,  der  bor 
i  Kompagnistræde  22.    KJøbenhavn.    K. 
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.  —  Ved  KjøbeDhayns  KommooebOBpital  bliyer  til  Ute  Jnll  d.  A. 
2  Pladser  ledige  aom  Lægekandldat  Antagelsen  sker  af  Hospitalsbesty* 
reisen  efter  Indstilling  af  Oyerlægerne  for  et  Tidsrom  af  2  Aar. 

Med  Posten  er  forbanden  en  aarlig  Gage  af  500  Kr.,  fri  Bolig,  hToraf 
Hospitalet  betaler  Skatter,  Brændsel,  Belysning  og •  Opvartning ,  hvorhos 
den  vagthavende  Kandidat  paa  hver  af  Hospitalets  6  Afdelinger  tillige 
erholder  Bespisning  om  Middagen  paa  Vagtdagene. 

Ansøgninger  om  disse  Poster,  Indeholdende  de  fornødne  Oplysninger 
i  Henhold  til  de  Bestemmelser  angaaende  Kandidattjenesten,  som  ere  be- 
kjendtgjorte  i  Ugeskrift  for  Lsger  3dje  Række  XV.  187S  Nr.  1,  indleveres 
paa  Forstanderens  Kontor  i  Kommnnehospitalet  Inden  den  15d6  Jnnl. 


Of crtlgt  ever  8 jgdMUMi  PsiiftM  eg  fødakr  I  EJøbeiAåvi, 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fta  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  I  Ugen  til  den  28de  Maj  anmeldt 
698  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  5S&  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  10,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Balssyge  14»  Strubehoste  3,  Kighoste  O,  Faaresyge  18,  gastr.  Feber  41, 
tyf.  Peber  6 ,  exantenutisk  Tyfns  1 ,  Blodgang  I ,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  101,  Ansigu-  og  anden  Vandreroeen  21, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber O,  Koldfeber?,  BrystkaUrr  150,  Grlppe  1, 
Longebetændelse  34,  Halabetændelae  91.  aknt  Ledderevmatisme  24.  andre 
FarsoUr  25  (Øjebetændelse  7,  Stomatitls  1,  Zona  8,  Nældefeber  8, 
Skjørbug  1,  Erytem  5,  Rødlinger  2  og  Fnrnnkler  8  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  90,  venerisk  Saar  16.  erhvervet  Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  10, 
Drankergalskab  6,  Brændevinssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Frederiksberggade,  St  Torvegade  og 
Vingaardstræde.   . 

Dødsfaldenes  Antal  er  85..  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  10 
(Skarlagensfeber  1.  ondartet  Halssyge  I,  Strubehoste  1,  tyf.  Feber  1, 
indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  4,  Ansigts-  og^  anden  Vandrerosen  1, 
andre  Farsoter  1);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Syg- 
domme 20  (LungesvlndsM  10);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selv- 
mord); Dannelsesfejl  6;  lokale  Organsygdomme  31  j  andre  hyp- 
pige DødjBaarsager  15  (Tæring  hos  Smaaborn  6). 

Levendefødte  ere  149  (72  Drenge,  77  Piger);  Dødfødte  5. 

De  5  første  Dage  kølige  med  vestsydvestlige  Vinde  og  betydelig 
Nedbør;  Slutningen  mild  med  tørre,  sydøstlige  Vinde. 

I  SL  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  11de  Maj  anmeldt  112  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  74  af  exant.  Tyfns. 

Fra  14  Byer^  udenfor  Indien  ere  anmeldte  140  Dødsfald  af  exant. 
Tyfns,  deraf  fra  Bukarest,  25  jog  fra  6  østprøjslske  Stæder  9,  samt  fra 
8  Byer  19  Dødsfald  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser. 


SKOFDE  vattenkueanstalt, 

iMi  IQ«r  UnikaiM  adl  •■  MtlMiiig  lir  tairm  Uasaea 
samt  lybygd  l«ilaantitas»  och  stOrre  8«cietelabkal  fU  ba4- 
huel|  hålles  Oppen  från  den  I  Juni  till  den  31  Augusti.  -^ 
MlsObOg  ladtppanl  fir  Tttteakvj  ■•■ertka  kii,  Bektrbka- 
och  ■edttamatita  bad  (s.  k.  salta-,  svafvel-  och  Kretu* 
nacherbad),  tallbanbai.  —  qakgjMiaatik  fOr  barn  ocb  frim« 
timmer.  —  llektridtet.  —  laasage.  —  fidafaigar.  —  hnnaai 
Maik  från  6  Juli,  utan  aårakild  afgift.  —  flabie  dPhale  å 
restaurationen  å  badbuseti  aamt  på  flera  restaurationer  och 
i  enskilda  fami^er  i  staden. 

Bestållningar  å  rom  mottagea  af  Kamrer  A.  6.  Styr- 
lander. 

Låkaiefåidea  bestrides  af  ondertecknad  samt  bitrådande 
låkare. 

TedLaafgIft  fOr  vattenkur  och  till  låkarep:  10  kronor  i 
f6rsta  klassen«  6  kronor  i  andra  klassen. 

Se  vidare  en  i  bokhandeln  tillgånglig  brochyr  vOm 
SkOfde  Vattenkuranstalt*  afL.  G.  Dovertie. 

8kiils>  1  Maru  1878. ' 

L.  B.  Otvartia.    M.  D. 


En  medicinsk  Kandidat  med  toaarig  Hospilalsuddannelae 
ønsker  snarest  muligt  Plads  som  Lægevikar  paa  Landet 
Nørmere  Oplyaning  Haas  hos  Br.  Resenrelcge  B.  Ba«g,  Kom- 
munehospitalet. 


En  Assistentsplads  ved  Kliniken  paa  Bemehospltalet 
bliver  at  besætte  med  en  yngre  medicinsk  Kandidat.  Nær- 
mere Oplysninger  kan  erholdes  paa  Hoapitalet,  hvor  Anaag- 
nlnger,  stilede  til  Bestyrelsen,  bedes  indleverede  inden  den 
15de  d.  M. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pria  af  25  Øre  pr. 

Petitlinie. 


Biuco  Lun  BMtorfckwL    C.  A. 


|}«bMkanu  I.  IS.  Jul  18». 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXV.  Nn  28. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Mmiét. 


Indhold:   L  Licklhiiat  i«  Firii4iik*  faM^Mn.     I.  Ititithtl:  ta 

atamr.     W.  IflUr:   UfUMi  Uéain.     I,  €iki  h  I.  lafiii:  Mr- 

mplw  pn  larriMiiM.     lichtil:  iajUtril  ImI  9mum.     Mfi  Afitak. 

hm.    MMMmb«. 


Bm  peridUske  HMMgUbiinL 

sner  L.  Llehth^lm.    (Volkmanos  klin.  Vortr.  134). 


Den  SygehiBtorie,  Forf.  meddeler  som  Indledning  til  Skil- 
dringen af  den  periodiake  Bsmoglobinuri,  er  i  Eorthed 
felgende : 

PatleoteD,  ea  43  Aar  gi.  Jaridlak  Ettfoødamand,  har  tidligere  nydt  et 
godt  fielbred.  Han  deltog  1  den  tysk-fVanake  Krig  aom  Laiaretfonralter, 
Tar  altsaa  ret  heldigt  atiUet  og  maatte  kud  4 — 5  Gange  bivouakere  1  ålet 
Vejr.  Umiddelbart  efter  to  meget  fogtlge  Blvonaker  Iagttog  han  paa 
Marachen  til  Sedan,  at  Urinen  blev  mørkerød,  men  han  befandt  sig  iøT- 
rlgt  fuldkommen  yel  og  lagde  derfor  Ingen  Vægt  paa  nævDte  Symptom 
og  har  Ikke  en  Gang  lagt  Mærke  til,  om  det  optraadte  oftere  I  de  nær- 
mest paafølgende  Maaneder.  Ved  Juletid  1872  mærkede  hao,  medens 
han  Tar  ode  i  koldt  Vejr,  pludselig  en  Stikken  som  af  utallige  Naale  i 
Hænderne  og  paa  Benene,  samt  en  Trækken  i  Lænderne,  og  han  følte 
sig  saa  ilde,  at  han  næppe  kunde  gaa  til  sit  Hjem;  han  gllÉ  strax  i  Seng; 
Ted  Afklædningen  bemærkede  han  et  Næidendslet  paa  Arme  og  Beo ;  han 
fik  et  heftigt  Kuldeanfald,  som  Tarede  I  to  Timer  og  fulgtes  af  Hede  og 
STed,  hTorefter  han  befandt  sig  fuldkommen  Tel.  Den  kort  efter  ladte 
Urin  Tar  mørkerød,  senere  bloT  den  efterhaanden  lysere  og  antog  endnu 
samme  Dag  det  normale  Udseende.  Saadanne  Aofald  gjentog  sig,  I 
Førstningen  med  omtrent  en  Maaneds  Mellemrum,  og  Lejlighedsaarsagen 
Tar  hTer  Gang  et  betydeligere  Fald  i  Luftens  Temperatur.  Efter  hTort 
Anfald  bioT  AnsigtsfarTen  bleg  med  et  let  gult  Anstrøg;  især  tydeligt  i 
Øjnenes  Bindehinde,  og  han  følte  sig  ilde  og  afkræftet,  men  disse  Symp- 

34ie  a«Ue.  254e  Bd. 
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tomer  tabte  sig  snart.  Eflerhaanden  kom  Anfaldene  hyppigere,  han  blev 
mere  og  mere  ømfindlllg  for  Kulde,  paa  enhver  kølig  Dag  med  under 
5 — 6 o  Varme  frøs  han  og  kvitterede  mørkerød  Urin;  vel  virkede  na 
hvert  enkelt  Anfald  mindre  stærkt  paa  hans  Befindende,  men  Resultatet 
var  dog,  at  han  blev  magrere  og  fik  et  gustent  Udseende.  I  Sommeren 
1875  opholdt. han  sig  nogle  Maaneder  i  Bjærgene  og  bragte  Mælkekur; 
han  befandt  sig  særdøles  vel  herved  og  var  fuldstændig  fri  for  Anfald; 
Urinen  var  stadig  lysegul,  Kræfterne  vendte  tilbage,  han  fik  atter  et 
sundt  Udseende.  Bedringen  holdt  sig  indtil  Efteraaret;  med  det  kolde 
Vejr  vendte  Sygdommen  tilbage,  først  blot  saaledes,  at  Urinen  af  og  til 
var  mørkerød,  men  senere  ledsagedes  dette  Symptom  ogsaa  af  sine  For« 
løbere,  Kuldeføielsen  og  en  ejendommelig  Følelse  i  Fødderne.  Hele  Vin- 
teren bærer  han  Pelsstøvler  i  det  opvarmede  Kontor,  og  en  Stuevarme, 
som  de  andre  finde  utaalelig,  er  ham  endnu  for  lav.  I  Løbet  af  det 
sidste  Aar  ere  de  egentlige  svære  Anfald  vel  blevne  sjældnere,  men  den 
mørkerøde  Farre  af  Uiinen  lodtrøder  hyppigt  nok.  Idag  er  han  meget 
bleg  og  gusten,  thi  igaar,  en  nogenlunde  kold  Vinterdag,  fik  han  efter 
at  være  kommen  hjem  fra  Kontoret  en. heftig  Kulderystelse  med  Tempe- 
ratur 40^  i  Axelhulen;  Kulden  varede  en  halv  Time,  den  følgende  Rede 
og  Sved  knap  saa  længe;  derpaa  følte  han  sig  bedre,  Temperaturen  var 
naturlig,  og  der  var  kun  nogen  Mathed  og  Tyngde  1  Lemmerne  tilbage; 
den  første  Urin  efter  Kuldestadiet,  under  hvilket  der  aldrig  kvitteres 
Urin,  var  mørkerød,  og  for  at  undersøge  dens  Forhold  er  Urinen  op- 
samlet i  særskilte  Glas  i  de  20  første  Timer  efter  Anfaldet  Den  første 
Portion  fra  Kl.  5  Eftermiddag  er  farvet  overordentlig  stærkt  mørkerød, 
den  er  stærk  sur  og  indeholder  en  rigelig  Mængde  Æggehvide,  der 
størkner  ved  Kogning,  men  dog  ikke  som  i  Almindelighed '  fældes  1 
Fnokke,  der  klumpe  sig  sammen  og  synke  til  Bunds;  der  dannes  derimod 
et  sammenhængende  brunt  Koagel,  som  svømmer  paa  Overfladen;  lægger 
man  det  1  Svovlsyre  med  Tilsætning  af  Alkohol  og  opvarmer  Væd  sken, 
bliver  denne  rødlig,  imedens  Koaglet  afEårves.  Disse  Reaktioner  tilkommer 
netop  det  ejendommelige  farvede  Æggehvidestof,  som  betinger  Blodets 
Farve,  Hæmoglobinet  Ligeledes  er  et  tyndt  Lag  af  Urinen  fuldstændigt 
klart  og  gjennemsigtigt,  iivorimod  en  Urin,  der  indeholder  Blod,  vil  vise 
sig  uklar  paa  Grund  af  de  i  Vædsken  indeholdte  Formdele.  Urinens 
Farve  svarer  fuldstændig  Ul  det  saa  kaldte  lakfarvede  Blods,  hvis  Blod- 
legemer ere  tilintetgjorte,  imedens  Bæmoglobinet  holdes  opløst  i  Blod- 
vædsken.  Ved  Undersøgelsen  med  Mikroskopet  findes  i  Overensstem- 
melse hermed  Ikke  et  eneste  rødt  Blodlegeme.  Den  næste  Urinportion 
fra  Kl.  7  Eftermiddag  viser  de  samme  Egenskaber,  men  1  langt  ringere 
Grad,  den  tredje  fra  Kl.  10  Aften  er  mørkegul,  ved  Kogning  udfældes 
endnu  lidt  Æggehvide,  der  udfældes  i  Fnokke  som  almindelig  Serum- 
æggehvide,' den  fjerde  Urinprøve  fra  Kl.' 7  Morgen  er  mættet  gul,  klar, 
indeholder  hverken  Hæmoglobin  eller  Æggehvide. 

Ganske  paa  samme  Maade  har  Urinen  forholdt  sig  efter  hvert  An- 
fald, saa  ofte  Forf.  har  undersøgt  den,  men  den  kan  desuden  ofte  vise 
de  nævnte  Fænomener  efter  lette  og  ufuldstændige  Anfald,  ja  uden  at 
der  har  været  nogen  som  helst  Symptomer  iforvejen.  Selv  da  med- 
fører det  dog  som  Følge  betydelig  Mathed  og  Bleghed.  Jo  stærkere  An- 
faldet har  været,  desto  stærkere  og  langvarigere  er  Hæmoglobintabet,  ved 
de  letteste  Anfald  var  ofte  allerede  den  anden  Urinprøve  normal. 

Aandedrætsredskaberne  vise  intet  Sygeligt  Hjærtespidsen  slaar  an 
i  6te  Ribbensmellemrum  lidt  udenfor  Linea  papiUarls,  hvortil  ogsaa  den 
paa  de  andre  Sider  normale  Hjærtemathed  naar,  Pulsen  c.  100,  temmelig 
fuld,  af  normal  Spænding,  Lever  og  Milt  ere  ikke  forstørrede,  Appetiten 
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god.  Afføringen  i  Orden;  i  begge  Nyreregioner  er  han  øm  Ved  et  let 
Tryk.  Blodet  er  ikke  paafaldende  blegt,  der  kan  ikke  paayiøee  nogen 
FormiDdskelse  af  de  røde  Blodlegemers  Antal,  der  er  ingen  Antydning 
til  Poikylocytose,  saaledes  aom  den  er  konstateret  i  -den  pernictøse  Anæmi, 
de  h^ide  Blodlegemer  ere  forholdsyis  noget  foregede  i  Antal. 

Hovedsymptomet  er  altsaa  deo  periodiske  Hæmoglo- 
binuri;  Blegheden  er  ligefrem  afhængig  af  denne  og  dens 
Grad,  hvad  man  baade  kan  slotte  sig  til  k  priori  og  hvad 
den  kliniske  Iagttagelse  af  Patienten  i  længere  Tid  nok  som 
bekræfter.  Men  ogsaa  de  øvrige  af  de  væsentlige,  ikke  ved 
denne  enkelte  Patient  rent  tilfældige,  Symptomer,  Anfaldene 
og  de  dem  ledsagende  Fænomener  staa  i  nært  Forhold  til 
Bæmoglobinurien ,  som  det  Følgende  vil  godtgjøre.  Det 
skildrede  Symptomkomplex  er  IkkB  noget  ganske  nyt;  Forf. 
har  selv  iagttaget  et  meget  lignende  Tilfælde  hos  en  nu 
13-aarig  Dreng,  der  har  lidt  af  Sygdommen  fra  sit  4de  Aar 
og  netop  for  Øjeblikket  er  under  hans  Behandling,  og  des- 
uden hos  en  70-aarig  Mand,  som  han  dog  ikke  selv  be- 
handler. Imidlertid  synes  Sygdommen  at  være  meget  sjælden 
]  Tyskland,  thi  i  Litteraturen  findes  kun  to  Tilfælde,  og 
3ymptomerne  ere  dog  saa  udprægede,  at  de  næppe  vilde 
overses;  i  den  franske  Litteratur  findes  ogsaa  kun  to  Til- 
fælde, som  med  Rimelighed  maa  antages  at  have  været 
periodisk  Hæmoglobinuri;  ganske  afgjort  er  det  ikke,  da  de 
hidrøre  fra  en  Tid,  hvor  man  ikke  skjélnede  skarpt  imellem 
Bæmaturi  og  Hæm.oglbbinuri ;  i  England  synes  Sygdommen 
at  forekomme  hyppigere,  om  end  der  i  de  ældre  Iagttagelser, 
hgesom  i  de  to  franske,  ikke  er  sondret  skarpt  imellem  Blod 
og  Hæmoglobin  i  Urinen.  Pavy  har  først  paavist  Mangel 
af  røde  Blodlegemer  i  blodfarvet  Drin  og  derved  konstateret 
Bæmoglobinurien,  men  beholdt  dog  Navnet  Hæmaturi  for 
denne  Tilstand. 

Den  periodiske  Bæmoglobinuri  udmærker  sig  ved  et 
skarpt  udpræget  klinisk  Billede,  karakteriseret  ved  heftige 
Feberanfald,  der  følges  umiddelbart  af  den  hæmoglobinhol- 
dige  Grin.  Ganske  vist  ere  Feberanfaldene  bos  de  enkelte 
Patienter  ikke  altid  fuldt  udviklede  og  kunne  endog  aldeles 
mangle.  Mellemrummene  i  Almindelighed  og  hos  hver  en- 
kelt Patient  ere  i  højeste  Grad  uregelmæssige,  men  dette 
bliver  let  forstaaeligt  ved  den  ejendommelige  Omstændighed, 
at  de  enkelte  Anfald  konstant  fremkaldes  ved  Indvirkning  af 
Eulde  paa  Huden.  Sygdommen  selv  skyldes  ikke  Kulden, 
og  den  hjemsøger  ingenlunde  fortrinsvis  de  Biasser,  der  ere 
særlig  udsatte  for  Kuldens  Indvirkninger,  men  hos  de  Syge 
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fjremkalder  Kalden  som  Lejlighedsaarsag  de  enkelte  Anfald. 
Dette  fortælle  næsten  alle  Patienterne  uopfordret,  og  Lægen 
kan  ogaaa  let  overbevise  sig  derom.  Anfaldene  komme 
aldrig  om  Natten »  aldrig  naar  den  Syge  holder  Sengen,  de 
ere  bundne  til  Vinteren  og  pavsere  om  Sommeren  saa  kon- 
stant,  at  en  engelsk  Forfatter  har  beskrevet  Sygdommen 
som  •Vinterhæmaturi*. 

Bortset  fra  Blegheden  i  Huden,  der  ligefrem  belinges 
ved  Tabet  af  Blodfarvestof,  kan  der  ikke  eftervises  mange 
Forandringer  i  Organerne;  det  konstanteste  Symptom  er 
Ømhed  i  Nyreregionen,  men  nogen  dybere  organisk  Lidelse 
af  Nyrevævet  kan  ikke  forudsættes  som  Grund  hertil,  da 
Urinen  jo  meget  hurtigt  atter  bliver  fuldstændig  normal. 
Bos  enkelte  af  Patienterne'  fandtes  Lever  og  Milt  betydelig 
forstørrede,  hos  de  Fleste  vare  de  af  naturlig  Størrelse; 
hvor  vidt  en  saadan  Forstørrelse  afhænger  af  Sygdommen, 
kan  ikke  bestemt  afgjøres  for  Øjeblikket.  De  øvrige  Organer 
synes  ikke  at  angribes,  men  den  anatomiske  Kontrol  mangler, 
da  hidtil  intet  Tilfælde  er  forløbet  dødeligt. 

Tydningen  af  det  ejendommelige  Sygdomsbillede,  Be- 
stemmelsen .af  de  Processer  i  Organismen ,  som  foranledige 
Hæmoglobinuri  og  betinge  dennes  periodiske  Optræden,  lettes 
ved  et  rigt  Materiale  af  fysiologiske  og  patologiske  Kjends- 
gjeminger: 

Det  er  jo  bekjendt,  at  Nyrevævets  Egenskab  at  levere  et 
æggehvidefrit  Filtrat,  Orinen,  og  holde  Æggehviden  tilbage  i 
Blodet  ikke  udstrækker  sig  til  alle  Æggehvidestoffer;  den 
gjælder  nærmest  Seromæggehtlde ,  hvorimod  selv  en  ringe 
Mængde  Hønseæggehvide  efter  at  være  indsprøjtet  i  Blodet 
gjenflndes  1  Urinen,  hvad  Berzelius  har  vist.  At  det 
samme  gjælder  om  det  Æggehvidestof,  der  kaldes  Hæmo- 
globin, er  godtgjort  ved  talrige  Forsøg  af  de  forskjelligste 
Forskere  med  Indsprøjtning  af  en  Hæmoglobinopløsning  eller 
« lakfarve t  Blod*,  Ja  endog  for  Menneskets  Vedkommende,  nemlig 
ved  Transfusion  af  Lammeblod  til  Mennesket.  Allerede  denne 
Operations  Opflnder  beskrev  Hæmaturt  som  dens  Følge,  og 
alle  senere  Operatører  have  bekræftet  dette,  men  først  P  o  n- 
fick  erkjendte  rigtig  dette  Symptoms  Betydning.  Han  viste 
først,  at  Urinen  under  denne  Hæmaturi  ikke  indeholdt  røde 
Blodlegemer,  at  det  altsaa  egentlig  drejede  sig  om  en  Hæmo- 
globinuri, og  dernæst  lykkedes  det  ham  at  efterspore  dennes 
Kilde,  idet  han  ved  at  følge  de  ftremmede  Blodlegemers 
Skjæbne  kunde  godtgjøre,  at  de  efterbaanden  gik  til  Grunde 
og  afgave  deres  Farvestof  til  Blodvædsken ;  en  saadan  Trans- 
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fasioD  er  altsaa  aldeles  analog  med  iDdsprøjlnlng  af  en 
Bæmoglobinopløsniog  eller  lakfarvet  Blod. 

Ved  den  flæmoglobiourl ,  som  opstaar  uden  Tilførsel 
udenfra  af  bæmoglobinboldige  Stoffer,  kan  Bæmoglobinet  i 
Urinen  kun  stamme  fra  Individets  røde  Blodlegemer,  og  man 
er  nødsaget  til  at  antage,  at  en  Del  af  disse  gaa  til  Grunde 
og  afgive  deres  Farvestof  lil  Blodvædsken.  Dette  er  Ingen 
ganske  løs  Bjpotese,  men  steltes  ved  de  mange  iagttagelser, 
som  lære,  at  de  Stoffer,  som  udenfor  Organismen  ødelægge 
Blodlegemerne,  frembringe  Bæmoglobinuri ,  naar  de  føres 
ind  i  Blodbanerne  (Vand,  fortyndet  Glycerin,  galdesure  Salte). 
Ogsaa  ere  de  Omstændigheder,  under  hvilke  man  har  iagt- 
taget Bæmoglobinuri  hos  Mennesket,  saadanne,  at  en  Uoder- 
gang  af  røde  Blodlegemer  ter  forudsættes  som  Aarsag.  Man 
har  nemlig  set  dette  Symptom  ved  betydelige  Forgiftninger 
og  enkelte  Gange  ved  svære  Infektionssygdomme  og  ved 
udstrakte  Forbrændinger  af  Buden,  og  Ponfick  har  hos 
skoldede  Dyr  eftervist  Opløsningsformer  af  de  røde  Blod- 
legemer i  det  cirkulerende  Blod. 

De  kliniske  Symptomer  ved  den  periodiske  Bæmoglo- 
binuri stemme  med  dem,  som  pleje  at  ledsage  Hæmoglo* 
binurien  og  tilskrives  det  cirkulerende  opleste  Bæmoglobin. 
De  samme  Symptomer,  Feberanfald  med  høj  Temperatur  og 
Bæmoglobinuri,  omtales  ogsaa  som  en  næsten  konstant  Følge 
ved  Transfusion  af  Lammeblod;  Analoglen  gaar  saa  vidt,  at 
der  efter  denne  Operation  endog  enkelte  Gange  er  iagttaget 
Neldeudslet. 

Et  Bul  i  Iagttagelserne  er  det  vistnok ,  at  det  ikke  er 
lykkedes  Forf.  at  paavlse  røde  Blodlegemer  i  Færd  med  at 
gaa  til  Grunde  under  de  beskrevne  Anfald;  kun  én  Gang  er 
han  kommen  tilstede  under  selve  Anfaldet  og  det  dog  først 
i  Bedestadiet,  og  da  kunde  hao  intet  Abnormt  finde  i  Bio* 
dets  Beskaffenhed. 

Besvarelsen  af  Spørgsmaalet  om ,  hvad  der  da  nu  be- 
virker, at  hos  disse  Patienter  fra  Tid  til  anden  et  betydeligt 
Antal  farvede  Blodlegemer  gaa  lil  Grunde,  er  hyllet  i  Mørke. 
Vel  staar  det  fast,  at  de  enkelte  Anfald  altid  fremkaldes  ved 
Kuldens  Indvirkning,  men  derved  bliver  Forstaaelsen  ikke 
lettere.  Stærk  Kulde  er  jo  nok  et  fortrinligt  Middel  til  at 
opløse  de  farvede  Blodlegemer,  men  om  de  Kuldegrader,  der 
hertil  udfordres  —  Blodet  maa  fryse  ^,  kan  der  ikke  godt 
være  Tale  i  den  levende  Organisme;  at  Sygdommen  netop 
skulde  bestaa  i,  at  de  røde  Blodlegemer  hos  disse  Patienter 
allerede  ved  en  langt  ringere  Afkøling,  end  der  er  nødvendig 
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ved  suDdt  Blod,  skulde  destrueres,  kau  paa  iogen  Maade  ao» 
tages;  det  maatte  da  ogsaa  være  Tilfælde  med  del  fra  Pa- 
tienterne udtømte  Blod  udenfor  Organismen.,  og  at  dette 
ikke  er  saa,  derom  kan  man  let  overbevise  sig. 

Mangler  saaiedes  den  fulde  Forstaaelse  for  Genesen  al 
de  enkelte  Anfald,  vide  vi  endnu  mindre  om  Sygdommens 
egentlige  Væsen.  Dette  maa  jo  vel  søges  i  Blodet  og  de 
Moddannende  Organer,  men  Undersøgelsen  af  Blodet  bar 
bidtil  ikke  givet  noget  Resultat,  og  af  de  Organer,  som  an- 
tages at  staa  i  Porbold  til  Bloddanneisen,  fandtes  Lever  og 
Milt  i  nogle  Tilfælde  .svulne  og  ømme,  i  andre  ikke;  Sek- 
tionsresullater  foreligge  vel  endnu  ikke,  men  selv_  af  disse 
maa  man  ikke  vente  for  meget,  saa  længe  vor  Kundskab 
om  Blodets  Dannelse  er  saa  mangelfuld  som  for  Tiden. 

Ogsaa  om  Ætiologien  vide  vi  kun  lidt;  en  engelsk  For- 
fatter bar  villet  bringe  Sygdommen  1  Sammenbæng  med 
Koldfeber,  men  dette  er  ikke  tilstrækkeligt  motiveret  og 
beror  vel  kun  paa  en  vis  overfladisk  Lighed  i  Peberanfaldene. 
En  mærkelig  Omstændighed,  som  dog  for  Øjeblikket  ikke 
tjener  til  at  forklare  noget,  er,  at  Sygdommen  hidtil  kun  er 
tagttaget  hos  Mandkjønnet. 

Forfatteren  vil  ikke  lægge  Skjul  paa,  at  hans  Op- 
fattelse ingenlunde  er  almindelig  antaget,  men  at  de 
fleste  engelske  Forfattere  gjøre  andre  Synspunkter  gjæl- 
dende.  De  ældre  Iagttagere,  som  ikke  skjelnede  imellem 
Hæmaturi  og  Bæmoglobinuri,  mente,  at  en  ved  Hudens  Af- 
køling foranlediget  førøget  Blodtilstrømning  til  Nyrerne  laa 
til  Grund  og  bevirkede  Bristning  af  Karrene  og  Blødninger; 
dette  skal  kun  nævnes,  fordi  det  af  enkelte  nyere  Medde- 
lelser fremgaar,  at  man  i  nogle  Tilfælde  af  periodisk  Hæmo- 
globinuri har  fundet  enkelte  røde  Blodlegemer  i  den  hæmo- 
globinholdige  .Urin,  rigtignok  aldrig  i  tilstrækkeligt  Antal  til 
at  forklare  Urinens  Farve;  herved  omstyrtes  vor  Hypotese 
ikke,  thi  ogsaa  i  den  experimentelt  frembragte  Hæmoglobinuri 
har  der  undertiden  været  enkelte  Blodlegemer  1  Urinen. 

Botkin  iagttog  en  Dreng  med  Lamhed  i  venstre  Side 
efter  en  Beskadigelse  af  Hovedet;  ved  enhver  Afkøling  frøs 
han,  blev  svimmel  og  udtømte  blodig  Urin;  Botkin  mente 
at  kunne  forklare  dette  ved  at  antage  en  nevroparalytisk 
fiyperæmi  af  venstre  Nyre,  der  førte  til  Blødninger,  naar 
der  paa  Grund  af  Hudens  Afkøling  kom  en  stærkere  Konge- 
Btion.  Forf.  mener  dog,  at  dette  Tilfælde  ikke  kan  stilles 
sammen  med  periodisk  Bæmoglobinuri,  da  ikke  blot  Bæmo- 
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globinarien  men  ogsaa  de  karakteriBtiske  Paroxysmer  roaDgle, 
og  Kuldens  Indflydelse  som  Lejlighedsaarsag  til  Sygdoms- 
fænomenet  bliver  den  eneste  Lighed. 

Den  konstante  Ømhed  i  Nyreregionen  har  ledet  Nogle 
til  at  søge  Sygdommens  Sæde  her;  men  at  Nyrevævet  ikke 
kan  antages  at  have  lidt  synderligt,  er  allerede  ovenfor  paa- 
vist,  og  tages  desuden  Hensyn  til,  at  Ponfick  har  godt- 
gjort, at  enhver  stærkere  Hæmoglobinuri  medfører  en  Liden 
af  det  sekretoriske  Apparat,  og  at  svære  Hæmoglobinforgift- 
ninger netop  ende  dødeligt  ved  Nyrekomplikationer,  ligger 
det  langt  nærmere  at  antage  Ømheden  i  denne  Region  for 
at  være  en  Følge  af  Hæmoglobinurien.  Andre  have  ment, 
at  der  forelaa  en  Leversygdom  og  navnlig  støttet  sig  til  den 
gule  Farve  af  Øjets  Bindehinde«.  En  saadan  fkterus  vilde 
dog  endnu  ikke  afgjort  tale  for  en  Leverlidelse,  men  snarere 
for  den  meget  omstridte  hæmatogene  Ikterus ,  som  f.  Ex« 
Tarchanoff  flk  efter  Indsprøjtning  af  Hæmoglobin  og  For- 
tynding af  Blodet.  CJrioen  er  i  det  mindste  under  og  strax 
efter  Anfaldene  fuldstændig  fri  for  Galdefarvestof.  MenForf. 
er  meget  mere  tilbøjelig  til  at  antage,  at  den  gule  Farve 
opstaar  ved  Udtrædniog  af  svagt  hæmogiobinholdig  Lymfe  i 
Vævene  fra  det  hæmoglobinboldige  Serum;  at  Hæmoglobin 
virkelig  gaar  over  i  Transsudaterne,  er  godtgjort  ved  Forsøg, 
og  Ponfick  saa  det  gaa  over  i  Kammervandet. 

Til  Slutning  maa  Opmærksomheden  henledes  paa  en 
Række  Iagttagelser  fra  den  sammenlignende  Sygdomslære. 
Hos  Oxen  forekommer  en  Hæmoglobiouri ,  som  aabenbart 
afhænger  af  Græsningen ,  idet  den  er  bunden  til  bestemte 
Pladser  og  angriber. alle  Dyr,  som  drives  ud  paa  disse  eller 
staldfodres  med  Hø  derfra.  Mere  beslægtet  med  Menneskets 
Hæmpglobinuri  synes  denne  Sygdom  hos  Hesten  at  være, 
trods  store  Forskjelligheder  i  Forløbet;  men  alle  Iagttagere 
stemme  overens  i,  at  den  især  angriber  Heste,  som  i  flere 
Dage  have  staaet  i  Ro  i  luno  Stalde  og  da  pludseligt  under 
kolde  Vejrforhold  komme  ud  i  det  Frie;  ligeledes  hersker  den 
hovedsagelig  fra  Efteraaret  til  Foraaret  og  optræder  kun 
sjældent  i  den  varme  Aarstid. 

Om  Forløbet  kan  kun  siges,  at  hidtil  er  en  dødelig 
Udgang  af  Sygdommen  ikke  iagttaget;  trods  de  svære  Symp- 
tomer ved  de  enkelte  Anfald  forvinder  den  Syge  dem  paa- 
faldende  hurtigt  og  kan  i  Reglen  næste  Dag  passe  sine  For- 
retninger. Kun  naar  Anfaldene  ophobe  sig  i  kortere  Tid, 
faa  de  en  varigere  Indflydelse  paa  Befindendet,  og  en  kold 
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Vinter  kuer  Patienterne  i  hej  Gmd,  dog  ville  de  ogsaa 
da  være  i  Stand  til  at  bevæge  sig,  og  rette  sig  paafaldende 
hurtigt,  naar  Anfaldenes  Hyppighed  tager  af  og  om  Som- 
meren. Vi  vide  jo  ievrigt,  at  ogsaa  kroniske  Blodtab  taales 
paafaldende  godt,  naar  ikke  de  enkelte  Blødninger  over- 
skride en  vis  Grænse.  Livet  er  saaledes  ikke  umiddelbari 
troet,  Sygdommen  forløber  overordentlig  langsomt ,  og  vi 
have  ingen  Erfaring  til  at  bestemme,  hvor  længe  Patienten 
kan  bolde  ud. 

Prognosen  maa  derfor  for  saa  vidt  stilles  bedre,  end 
man  skulde  tro  ved  første  Øjekast.  Udsigterne  til  Helbre- 
delse ere  derimod  meget  slette;  vel  anse  Englænderne  Syg- 
dommen for  let  helbredelig,  og  Forf.  kunde  være  tilbøjelig 
til  at  anse  sine  faa  Tilfælde  for  særlig  haardnakkede ,  hvis 
ikke  hans  Mistanke  om  urigtig  Angivelse  i  de  engelske  Be- 
sultater  var  vakt  ved,  at  Helbredelsen  eiges  at  være  opnaaet 
ved  de  mest  forskjellige  Midler  imod  Nyreblødning.  Det 
ligger  da  nærmere  at  antage,  at  Englænderne  have  ophørt 
med  at  iagttage  Patienteroe  for  tidligt;  vi  have  jo  set,  hvor 
lange  Hemissionerne  kunne  være,  og  hvorledes  Anfaldene  helt 
udeblive  f.  Ex.  naar  Patienten   holdes  i  Sengen. 

I  Behandlingen  har  Forfatteren  forsøgt  efter  Eng^ 
lændernes  Anvisninger  Alun ,  Garvesyre  og  Liqv.  ferri 
sesquichlor. ,  uden  nogen  som  helst  Nytte ,  ligeledes 
Kinin.  Han  indskrænker  sig  nu  til  saa  godt  som  mu- 
ligt at  beskytte  Patienterne,  lader  dem  klæde  sig  varmt 
og  holde  sig  inde  i  raat  og  koldt  Vejr;  fuldkomment  lyk- 
kes det  vel  ikke  derved  at  forebygge  Anfald;  for  at  mod- 
arbejde disses  Følger  saa  godt  som  muligt  giver  han  Jærn, 
hvoraf  han  mener  at  have  set  Nytte  og  maaske  endog  formind- 
sket Modtagelighed  for  Kuldens  Virkninger.  Under  selve  An- 
faldene kan  man  ikke  gjøre  Andet  end  holde  Patienten  i 
Sengen,  og  muligvis  kan  et  Glas  Vin  afkorte  Kuldestadiet 
men  iøvrigt  ikke  bryde  det  typiske  Anfald  og  dets  Følger. 
En  Behandling,  der  skulde  udrette  det,  maatte  kunne  sætte 
en  Stopper  paa  Ødelæggelsen  af  de  røde*  Blodlegemer,  men 
dertil  kjejide  vi  intet  Middel. 
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On  Peliønyelitis  uteriw. 


Efter  Prof.  M.  Rosentbal  i  Wien. 
Virehow:  Areh.  f.  path.  Anat,  Physlol.  o.  klin.  Med.    1878.  72.  Bd.,  S.H.) 


(Sluttet.) 


Skjøndt  det  Btringente  anatomiske  Bevis  i  Felge  Sagens 
Natur  mangler,  fremgaar  det  dog  ved  en  Analyse  af  de  ty- 
piske Sygdomsbilleder,  at  de  nævnte  5  Tilfælde  repræsentere 
den  først  i  den  nyere  Tid  nærmere  undersøgte  Poliomyeiitis 
anterior  i  dens  forskjellige  Former.  Den  med  Feber  for- 
bundne akute  Begyndelse,  den  hurtige  Udbredelse  af  Lam- 
hederne og  Muskelatrofleme,  Nervernes  og  Musklernes  for- 
mindskede Reaktion  imod  Elektricitet  indtil  den  senere  Od- 
dannelse  af  Degenerationsreaktionen  i  de  forskjellige  Sta- 
dier, den  i  Reglen,  vedligeholdte  Følsomhed  og  Sphincter- 
virksomhed,  Mangelen  af  Ernæringsforstyrrelser  i  Huden 
(Decubitus),  saa  vel  som  den  senere  gradevise  om  end  kun 
delvise  Tilbagevenden  af  Bevægeligbeden  samt  den  lang- 
sommere Aftagen  af  de  elektriske  Reaktionsanomalier,  ere 
de  vigtigste  fælles  Træk  i  de  forelagte  kliniske  Billeder  af 
Myetitis  antica  adnltorum,  som  vise  det  nære  Slægt- 
skab imellem  disse  Former  og  den  spinale  Børnelambed 
samt  andre  med  Atrofi  forbundne  Lamheder  hos  Børn. 

Ved  Siden  af  de  kliniske  Typer  er  det  de  histiologiske 
Fund ,  som  godtgjøre  Identiteten  af  Betændeisesprocesserne 
og  Omdannelserne  i  den  graa  Masses  forreste  Kamme  ved 
de  akut  opstaaende  og  kronisk  forløbende  Former  af  Spinal- 
lamhed hos  Voxne  og  Børn.  Af  Leyden*8  seneste  Fund  ved 
Børnelambeden  tør  vel  sluttes,  at  forskjellige  Betændelser 
og  analoge  begrænsede  Sygdomsprocesser,  som  de  fore- 
komme i  den  spinale  Bernelamhed,  ogsaa  findes  hos  Voxne, 
ligeledes  med  akut  Udvikling  og  Sæde  i  de  forreste  Kammes 
Gellegrupper. 

Medens  imidlertid  de  overordentlig  zarte  Nerveceller  i 
den  barnlige  Organisme  vanskelig  modstaa  en  mere  udbredt 
Betændelsesproces,  som  i  den  paa  Haarkar  rigere  graa  Masse 
i  Reglen  snart  fører  til  Ødelæggelse  af  en  Del  af  Ganglie- 
cellerne og  til  Sklerose  af  de  tilsvarende  Rødder  og  Marv- 
strænge,  lærer  ErfMngen,  at  Nervecellerne  i  de  forreste 
graa  Kamme  hos  Voxne  ere  i  Besiddelse  af  større  Mod- 
standskraft, saa  at  selv  højgradige  og  udbredte  Lamheder  i 
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Lemmerne  som  Iste,  2det  og  5te  Tilfælde  vise,  kunne  gaa 
over  i  Helbredelse. 

Analysen  af  Symptomerne  i  de  anførte  Tilfælde 
viser  flere  Ejendommeligheder  og  Afvigelser,  som  kunne 
udvikle  sfg  under  Forløbet  af  Poliomyelitis. 

Med  Hensyn  til  Bevægelserne  maa  Lamhedernes  for- 
skjellige  Forhold  fremhæves;  i  2^  og  i  Slutningen  af  1^  be- 
stod i  længere  Tid  Billedet  af  en  Paraplegia  cervicalis;  den 
ene  Arm  var  mere  paralytisk  end  den  anden,  og  Strække- 
musklerne  og  deres  Nerver  mere  angrebne  end  Bøjemusk- 
lerne. I  4  ^  saa  vi  et  Eiempel  paa  krydset  Rygmarvslamhed 
med  Atrofi,  5°  gav  Billedet  af  en  hurtigt  opadstigende  Lamhed. 
Den  iodtrædende  og  stadigt  fremskridende  Bedring  gav  sig 
tilkjende  ved  en  efterhaanden  tiltagende  Bevægelighed  af 
Armene  og  Hænderne,  medens  deres  Reaktion  imod  Elek- 
tricitet endnu  ikke  eller  kun  meget  ufuldstændigt  vendte 
tilbage;  de  centrifugale  Ledningsbaner  for  Villien  vare  altsaa 
i  Orden  tidligere  end  Nervebanerne,  de  intramuskulære 
Nervetraade  og  Muskelbundterne  vare  modtagelige  for  ydre 
Pirringsmidler. 

Undersøgelsen  med  Elektricitet  lod  ved  de  for- 
skjellige  Former  og  Grader  af  polioroyelitiske  Lamheder  er- 
kjende  væsentlige  Forskjelligheder.  Ved  ringere  Grad  af 
Lamhed  og  Afmagring  var  blot  den  direkte  saa  vel  som 
indirekte  Reaktion  imod  Faradisation  formindsket,  den  gal- 
vaniske ligeledes,  men  ikke  kvalitativt  forandret.  Ved  videre 
fremskreden  Degeneration  var  Reaktionen  fra  Armens  Nerve- 
fletning  (3°),  især  N.  radialis,  betydelig  svækket  med  delvis 
Mangel  af  Muskelsammentrækninger,  imedens  M.  supinator 
longus  og  enkelte  Strækkemuskler  endnu  fungerede.  Farado- 
kontraktiliteten  var  hos  1  °  og  5"^  udslukket  selv  paa  de  til- 
dels endnu  fungerende  Strækkemuskler,  den  galvaniske  Reak- 
tion træg;  for  de  øvrige  Armnervers  Vedkommende  var 
Modtageligheden  blot  noget  svækket. 

Paa  samme  Maade  var  ved  højgradige  Lamheder  og 
Atrofier  af  Benene  disses  Nervers  Modtagelighed  sunken 
under  Normen;  i  Musklerne  fandtes  Degenefationsreaktion, 
med  tydelig,  ved  de  fleste  Former  (2°,  3^,  4^)  dog  kun  ringe 
Forøgelse  af  den  galvaniske  Reaktion.  Ved  om  sig  gribende 
Myelitis  (3^)  indtraadte  en  fuldstændig  Ddslukkelse  af 
N.  radialis  Modtagelighed,  ved  dybt  sunken  eller  kun  højst 
ringe  Muskelkontraktiiilet.  Som  nævnt  vare  de  centrifugale 
Baner  for  Villien  i  Orden  tidligere,  end  den  elektriske  Strøm 
kunde  vise  nogen  forøget  Virkning. 
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Følelsen  var  i  de  fleste  Tilfælde  oormaL  Dog  fandt 
Erb  den  en  Gang  afstumpet;  bos  4*^  var  der  Bud  og  Muskel- 
byperæstesi  i  Omraadet  for  N.  iscbiadicus  og  s\«kket  Tempe- 
ratursans. I  slige  Tilfælde  griber  vel  Betændelsen,  om  end 
i  ringere  Grad,  over  paa  den  bageste  Del  af  den  graa  Axe, 
dens  bageste  Kamme  og  de  bageste  Rødder.  Som  et  Ana- 
logon  kan  bemærkes,  at  ved  Hjærne-Rygmarvssklerose  er 
ligeledes  Følelsesånomalier  sjældne,  om  end  iagttagne  enkelte 
Gange ;  Forf.  fandt  i  et  saadant  Tilfælde  Sklerose  i  de  bageste 
Rygmarvsstrænge  og  Atrofi  af  Gangliecellerne  i  den  graa 
Marvs  bageste  Kamme.  Bos  3^  var  Refleivirksombeden 
gjennem  Lig.  patellæ,  bos  5°  Igjennem  Buden  i  Fodsaalen 
tydelig  forøget. 

Komplikationer  kunne  optræde,  saaledes  de  psykiske 
Symptomer,  Aandedrætsbesværligheden,  Forandringen  I  Talen 
o^  Stemmens  Klang  bos  4°,  Fænomener,  som  tilhøre  den 
Landry*ske  Paralyse  og  ogsaa  bos  vor  Patient  tydede  paa, 
at  Sygdomsprocessen  gik  højere  op  end  i  Rygmarvens  Bals- 
afdeling  og  angreb  den  forlængede  Marv  og  Bjærnens  Bark- 
masse.  Endnu  maa  her  nævnes  de  vasomotoriske  Forstyr- 
relser hos  3%  hvortil  noget  Tilsvarende  som  bekjendt  ikke 
sjældent  iagttages  i  den  spinale  Børnelamhed. 

Diagnosen  af  de  anførte  Tilfælde  som  Poliomyelitis 
var  ikke  meget  vanskelig,  naair  man  lagde  Mærke  til  Symp- 
tomerne. Den  kroniske  Form  af  den  diffuse  skierotiske 
Myelitis  saa  vel  som  Sklerose  af  de  bageste  Strænge  (Tabes) 
med  de  tilhørende  Symptomer:  Tab  af  Følelsen,  Boordina- 
tionsaoomalieri  Lamhed  af  Bjærnenerver,  vegetative  Funk- 
tionsforstyrrelser kunde  snart  udelukkes;  ogsaa  deres  elek- 
triske Forhold  er  et  and«t.  Fra  Alrophia  muscularis  pro- 
gressiva,  som  saa  mangen  Form  af  Poliomyelitis  anterior 
ligner,  adskiller  denne  sidste  sig  dog  ved  Feberen  i  Begyn- 
delsen, der  undertiden  forbindes  med  Bjæmesymptomer, 
ved  den  hurtige  Udbredoing  af  Musklernes  Svinding,  ved 
Manglen  af  fibrillære  Trækninger,  ved  den  i  Reglen  fra  Be- 
nene til  Armene  opadstigende  Lamhed,  ved  den  hurtige 
Bedrmg  af  nogle  Lemmer,  medens  de  andre  vedblive  at 
være  lamme,  ved  den  gradevise  Bedring  af  Bevægelserne, 
imedens  den  elektriske  Reaktion  lader  længe  vente  paa  sig. 
Charkot*s  Sclerose  lateral  amyotrophique  adskiller  sig  fra 
Poliomyelitis  anterior  ved  de  karakteristiske  Spasmer,  ved  Ner- 
vernes og  de  atrofiske  Musklers  uformindskede  Reaktion 
overfor  Elektricitet,  ved  Manglen  af  Feber  i  Begyndelsen  og 
ved  til  Slutning  at  kompliceres  med  Bulbærsymptomer. 
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Den  rigtige  Erkjendelse  afPoliomyelilis  aoierior  har  for 
saa  vidt  praktisk  Betydning,  som  den  tilsteder  en  gunstigere 
Prognose;  mange  af  de  som  Exempler  paa  helbredet  kronisk 
My elitis  anførte  Tilfælde  have  uden  Tvivl  hørt  herben. 

Prognosen  af  Myelitis  antica  adultorum  er,  som  det 
fremgaar  af  de  anførte  Iagttagelser,  for  en  Del  af  Tilfældene 
ikke  ugunstig.  En  Statistik  vil  først  i  Fremtiden  kunne  til- 
vejebringes paa  Grundlag  af  en  rigere  og  omhyggelig  Kasuistik. 
Tør  man  slutte  fra  de  anførte-Tilfælde,  kan  man,  naar  Lam- 
heden i  Benene  hurtigt  viger,  ogsaa  haabe  paa  Helbredelse 
for  Armenes  Vedkommende.  At  hos  yngre,  sunde  og  kraf- 
tige Individer  endog  en  over  alle  Lemmer  udbredt  Lambed 
kan  helbredes,  viser  vort  5te  Tilfælde.  Derimod  er  Prognosen 
ugunstig  4or  de  Tilfælde,  jivor  der  til  Lambed  af  Armene 
senere  slutter  sig  Lamhed  af  Benene,  og  hvor  den  elektriske 
Reaktion  viser  et  stadigt  daarligere  Forhold. 

Ogsaa  Komplikation  med  Symptomer  fra  den  forlængede 
Marvs  og  Bjæmenervernes  Side  forværre  Prognosen.  —  Selv 
i  de  Tilfælde,  som  forløbe  beldigt,  kan  man  imidlertid  først 
efter  flere  Aar  vente  Helbredelse  af  alle  Funktioner,  saaledes 
som  de  beskrevne  Tilfælde  lære. 

Behandlingen  maa  ved  de  Former  af  poliomyelitisk 
Lamhed,  hvorom  her  er  Tale,  gaa  ud  paa  at  befordre  Op- 
sugningen, aaa  vel  som  Kredsløbet  og  Innervationen  i  de 
lammede  Dele.  I  Begyndelsen  vil  Jodkalium  i  middelmaadige 
Indgifter,  lunkne  Bade  og  lunkne  Thermer  vssre  paa  deres 
Plads.  Ogsaa  Kavterisation  langs  Hvirvelsøjlen  skal  efter 
Lemoine  hurtigt  bevirke  Lindring. 

I  det  videre  Forløb  saa  Forf.  gavnlig  Indflydelse  af 
Hydroterapien  (med  forsigtig  Tilvænning  til  Kulden) ;  til  at  be- 
gynde med  anbefaler  han  kuldslaaede  Halvbade  med  køligere 
Overrislinger  over  Ryggen;  senere  forbinder  han  hermed 
vaade  Indpakninger  eller  Afrivninger  samt  Bruse  paa  Ryggen 
og  de  lammede  Lemmer.  Ved  den  elektriske  Behandling 
blive  stabile  nedstigende  galvaniske  Strømme  ledede  gjennem 
Hvirvelsøjlens  Hals-  og  Brystafdeling,  og  labile  fra  Nerve- 
rødderne  og  Nervefletningeme  til  de  lammede  Lemmers 
Nervestammer.  Ved  haardnakkede  Lamheder  og  Atrofier 
kan  en  afve&lende  Behandling  af  Nerverne  med  galvaniske 
og  Musklerne  med  inducerede  Strømme  være  nyttig.  1  vort 
5te  Tilfælde  virkede  Strykninindsprøjtninger  gavnligt  paa 
Lamhedernes  Forløb. 

Alle  de  nævnte  Behandlingssæt  ville,  naar  de  med  Om- 
sigt og  Udholdenhed  fortsættes  i  lang  Tid,  om  Sommeren 
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paa  Landet  eller  i  Bjerg^Qft,  underatøtte  Nmlwren  i  dens  Be- 
atræbelBer  efter  ved  visse  Former  at  udjævoe  de  indtraadte 
Forstyrrelser.  Ved  hurtigt  fremskridende  og  paa  den  ovenfor 
antydede  Maade  komplicerede  Former  af  Poliomyelitis  anterior 
er  enhver  Behandling  frugtesløs. 


LftgeiMs  bkdume. 

I  Nr.  18  af  UgeskriAet  har  jeg  tilladt  mig  at  henlede  mine 
Kollegers  Opmærksomhed  paa  Lægernes  Enkekasse  og  Od- 
ftildet  af  Reformforslaget. 

Dette  gik  som  bekjendt  ud  paa  —  «endelig  en  Gang 
at  standse  Eapitalforøgelsøn  af  Enkekassens  Mid- 
ler, der  nu  ere  voxede  tit  den  ret  anselige  Suui  af 
l50,000Kr.,  og  i  Stedet  for  at  samle  Rigdomme  til 
de  ufødte  Slægter,  lade  de  nulevende  Enker  og 
Interessenternes  eventuelle  Enker  nyde  en  blot 
nogenlunde  anstændig  Pension*. 

Udvalget  har  støttet  sig  til  en  bestemt  Udtalelse  af  den 
eneste  kyndige  og  kompetente  Avtoritet  —  Direktionen  for 
Livrenteselskabet  —  der  ubetinget  bar  tllraadet  for  en  Del 
at  standse  Kapital-Forøgelsen  og  anvende  Renterne  og  Noget 
af  de  aarlige  Indskud  til  at  give  Enkerne  85  Kr.  aarlig  under 
Forbehold  af  en  Revision  af  Kassens  Status  hvert  5te  Aar. 

Dette  Forslag,  vedtaget  paa  en  lovlig  varslet 
extraordinær  Generalforsamling  den  19de  Decbr. 
1877,  blev.  atter  forkastet  paa  en  Generalforsam- 
ling den  SOteMarts  d.A.  med  10  Stemmer  imod  4. 

Sagen  er  imidlertid  ej  afsluttet  hermed.  Jeg  har  hen- 
vendt mig  til  samtlige  Lægekredsforenlngcr  i  Landet,  og  fra 
diase  er  der  indløbet  talrige  Svar. 

Der  staar  kun  tilbage  at  opfordre  alle  øvrige  Medlemmer 
af  Lægernes  Enkekasse,  der  ikke  ere  Medlemmer  af  nogen 
Kredsforening,  til  skriftlig  at  udtale  deres  Vota  —  om  de  bil- 
lige Reformen  eller  holde  paa  dét  Bestaaende—  og  sende 
mig  disse  under  Adressen  Usserød  pr.  Hørsholm  inden  den 
10de  Juli. 

Det  vil  da  vise  sig,  om  Reformen  er  Flertallets  bestemte 

Ønske,  og  efter  den  indvundne  Erfaring  vil  der  blive  handlet. 

Usserød  pr.  Hørsholm,  den  9de  Juni  1878. 

W.  Møller, 
Distriktslæge, 
p.  t  Formand  for  LflBgekredsfoTeniogen 
for  ^øbeohaYO  og  f9ords]»llaDd. 
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Ilidiersøgehe  paa  FanreUiDdhedl« 

Efter  Dr.  H.  GohD  og  Dr.  H.  Magnus.    (GeDtralbl.  f.  p.  A.    Maj  1878.) 


Forfatterne  have  erholdt  Tilladelse  til  at  undersøge  Farve- 
9an8en  hos  samtlige  Skolebarn  i  Breslau  og  have  hidtil 
prøvet  5079  Børn.  Den  foreløbige  Prøve  anstilledes  i  Klas- 
serne med  Rosauld  efter  Holmgren*s  Metode,  men  kun  de 
Tilfælde  ere  regnede  som  Farveblindhed,  som  efter  en  meget 
omhyggelig  særlig  Prøve  med  Pigment-,  Kontrast*  og  Spek- 
tralfarver ikke  lade  nogen  Tvivl  tilbage.  Iblandt  2,761  Drenge 
fandtes  76,  d.  e.  2,7  pCt.,  farveblinde,  iblandt  2,318  Piger  1, 
d.  e.  0,04  pCt.;  den  paagjældende  Pige  var  farveblind  baade 
for  rødt  og  grønt  og  for  blaat  og  gult.  Børnenes  Konfes- 
sion blev  ogsaa  noteret,  hvilket  gav  det  mærkelige  Resultat, 
at  iblandt  1947  kristne  Drenge  fandtes  42,  d.  e.  2,1  pCt., 
farveblinde,  iblandt  814  jødiske  Drenge  34  farveblinde, 
altsaa  4,1  pCt. ;  iblandt  836  jødiske  Pigebørn  fandtes  ingen 
farveblind. 


Amjlnltrit  iflio4  ØreBoiMi.  Stellet  paa  den  nedslemmende  Virkoiog 
som  Amylnitrit  udøver  paa  del  sympatiske  Nervesystem  og  naynlig  paa 
de  vasomotoriske  Nerver  har  Dr.  Michael  (i  Hamborg)  forsøgt  det  Imod 
Øresusen  og  i  19  Tilfælde  af  27  set  en  tydelig  Bedring  derved.  Han 
lod  indaande  2—5  Draaber  ad  Gangen  og  lod  Indaandingen  fortsættes, 
saa  længe  de  almindelige  Symptomer,  Rødme  af  Ansigtet  og  Øjets  Binde- 
hinde, varede  men  hørte  op,  naar  der  indtraadte  Svimmelhed.  Hos  alle 
Patienter  tog  Øresusen  til  under  Indaandingen;  saa  snart  Bødmen  af  An- 
sigtet forsvandt,  tog  ogsaa  Øresusen  af  og  blev  mindre  end  før  Indaan- 
dingen; hos  Nogle  holdt  Bedringen  sig  kun  1  Time,  hos  Andre  flere 
Uger,  sædvanlig  varede  den  2-^10  Dage.  Virkningen  af  en  gjentagen 
Indaaodlng  var  mere  udtalt  end  efter  den  første,  naar  Mellemtiden  ikke 
var  altfor  kort;  i  det  mindste  bør  man  lade  to  Dage  hengaa  imellemlod- 
aandingerne.  Midlet  maa  ikke  bruges,  naar  der  er  en  akut  Katarr,  Ikke 
heller,  naar  Øresusen  aabenbart  skyldes  et  mekanisk  Moment 

(LUnlon  med.     1878.    Nr.  41.) 


Nyt  Apetek.  Ved  kongelig  Resolution  af  27de  Maj  1878  er  det  paa 
Justitsministeriets  derom  nedlagte  allerunderdanigste  Forestilling  aller- 
naadlgst  blevet  bifaldet:  • 

1)  al  der  maa  oprettes  et  nyt  Apotek  1  Aarhus  Kjøbstad  i  den  Del 
af  Byeo,  der  ligger  indenfor  Grænserne  af  Distriktet  Frederiks  bjerg  under 
de  1  allerhøjeste  Resolutioner  af  23de  December  1842  og  16de  Juni  1876 
bestemte  Yilkaar,  og 

2)  at  det  i  Bevillingen  betinges,  al  den  skal  træde  ud  af  Kraft,  saa- 
fremt  Bevillingshaveren  Ikke  inden  I  Aar  fra  Bevillingens  Dato  maatte 
have  tilendebragt  Apotekets  Anlæg  og  Indretning,  eller  saafremt  han  ikke 
maatte  opfylde  den  ham  paahvilende  Forpligtelse  til  al  holde  en  examl- 
nerel  Medhjælper. 
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YakiMei  Den  late  Juli  d.  A.  bUre  2  Pladser  som  sarnommerær 
Kandidat  ved  Kommanehospitalet  ledige. 

Ansættelsestiden  er  paa  6  Maaneder,  eg  i  det  Døgn,  Kandidaterne 
baye  Vagt,  tilstaas  der  dem  Værelse  til  Ophold  og  Middagsmad.  Fnnk- 
tionstiden  paa  en  Sygeafdeling  er  3  Maaneder,  og  Kandidaterne  kuone 
efter  Vt  Aars  Tjeneste  ikke  vente  Ansættelse  paa  en  andejl  Afdeling  med 
mindre  saadan  Ansættelse  Ikke  ønskes  af  nogen  Anden,  der  ikke  har  haft 
Lejlighed  til  at  gjere  Kandidattjeneste.  Kandidater,  der  indtræde  som 
surnummerære,  knnne  ikke  vente  at  erholde  Ansættelse  som  fast  Læge- 
kandidat. 

Ansøgninger  om  de  ledige  Pladser  afleveres  til  Hospitalets  Forstander 
inden  den  23de  Juni  d.  A. 


MeifMenflti.    Under  2den  Juni  er  Læge  ved  Diakonissestiftelsen 
J.  A.  Holstein  allern.  adnævnt  til  Ridder  af  Dannebroge. 


Orersigt  tver  Sjg^tomne,  IMtåli  eg  Ftdsler  I  KJekeBfeava. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  tiladen  4de  Juni  anmeldt 
647  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  512  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  16,  Mæslinger  1 ,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Halssyge  14,  Stmbehoste  1,  Kighoste  4,  Faaresyge  9,  gastr.  Feber  35, 
tyf.;^Peb«r  10,  exantematisk  Tyfos  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  102,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  9,  Brystkatarr  143,  Grippe  3, 
Lungebetændelse  31,  Halsbetændelse  58,  akut  Ledderevmatlsme  28.  andre 
Farsoter  28  (Øjebetændelse  1 .  Stomatitls  4 ,  Zona  1 ,  Nældefeber  9, 
Skjørbog  2,  Erytem  5,  Rødlinger  4  og  Furnnkler  2  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  72,  venerisk  Saar  14,  erhvervet  Syfilis  17,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  19, 
Drankergalskab  6,  Brændevlnssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Frederiksholms  Kanal,  Vlngaard- 
stræde  og  Hummergade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  73^  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  16 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  3,  Kighoste,  1,  tyf.  Feber  1,  Indeni« 
Kolera  og  akut  Diarré  7,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  Barsel- 
feber 1,  akut  Ledderevmatlsme  H;  Blodforgiftninger  1;  konsti- 
tutionelle Sygdomme  15  (Lungesvindaot  8);  voldsomme  Dødsaar- 
sager  2 (Selvmord  1);  DannelsesfeJI  9;  lokaleOrgansygdomme21» 
andre  hyppige  Dødsaarsager  9  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  192  (97  Drenge,  95  Piger);  Dødfødte  2. 

Forholdsvis  køligt  Vejr  med  tørre,  nordvestlige  Vinde;  dog  hyppige, 
smaa  Regnbyger. 

I  St  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  18de  Haj  anmeldt  99  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  59  af  eiant.  Tyfos. 

Fra  16  Byer^  udenfor  lodlen  ere  anmeldte  103  Dødsfald  af  eiant. 
Tyfus,  deraf  fra* Bukarest  18  og  fra  7  østprøjslske  Stæder  13,  samt  fra 
7  Byer  23  Dødsfald  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser. 

Øes  medieiiiflk«  LieMøtiie 

Tordenskjoldsgade  Pfr.  10  (Romerske  Bade)»  er  aaben  hTerDag  Kl.  12— 10 
Eftermiddag. 

Paa  Lssestnen  foreBndes  et  betydeligt  Udyalg  af  de  mest  laste  saa 
▼el  oden-  som  iDdeolandske  medlclDske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  ny 
udkomne  Bøger. 

Adgangen  staar  aaben  for  EnhTer,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Literatnr,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  HalTe. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Uste  paa  LæsestnøD  eller  høs  en 
af  undertegnede  Bestyrere. 

Paan.       iracbwuu.       F.  Mer.       Stedfeldt       Støich. 

LaftniM  CaMmsc.  D*Hrr.  Læger  opfordres  til  at  ind- 
træde 8001  Medleminer.  Mao  henvender  gig  til  Oerber, 
GasveJ  II,  Ejøbenhayn.    V. 

Hos  Dndertegnede  er  udkommet  og  faas  i  alle  Boglader: 

Om  Salicylsyrens  Værd 
som  Antisepticum  og  Antipyreticum. 

Af 
pract.  Læge  P.  Unge. 

Pris:  1  Kr.  50  0. 

Hm  JELagerupf 

Gottiersgade  31. 

Paa  C.l.leittels  Forlag  er  udkommet: 

BitbOj^i  JsIm:  Om  antiseptisk  Gbirurgi.  Paa  Daosk  ved 
Richard  PauUi,  Reservechirurg.    40  Øre. 

Eaialstad,  S.:  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og 
Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme.    7  Kr. 

Uaty  Flsrtice:  Vejledning  til  Konsten  at  pleje  Syge,  oversat 
efter  •Handbook  for  hospital  sisters  af  S.  Lftttichau. 
Med  Fortale  af  Dr.  S.  Engelsted.    2  Kr. 

PMiiMei»  N.:  Fremstilling  af  Øjets  Sygdomme  til  Brug  for 
Læger  og  Studerende.  2den  gjennemsete  og  forøgede 
Udgave.    1  Bæfte.     5  Kr.  50  Øre. 


Biaaoo  Luoi  BoftiykktrL    C.  A.  Rtltatli  Fodaf. 


Følgeblad  til  j^Ugeskrift  for  Læger" 

3dje  Række.   XXV.  Nr.  28. 


Regnskab 


©▼er 


Indtægt  og  Udgift  ved  tDe  danske  Lægers  Hjælpeforening ■ 

i  Aaret  1877. 


Indtøgt. 

1.    Renter  af  ForeniDf  ens  Kapilalformue 2120  Kr. 

3    Bidrag  fra  298  Medlemmer 3044  — 

3.  Gare  fra  Dr.  med.  Holmer 50  — 

4.  Uøvel  af  KapitalfundeU  Sparekassebog 200  — 

5.  Hævet  af  Reservefondels  Sparekassebog 1522  — 

6.  Renter  for  2Vs  Maaned  af  et  La  an  til  et  af  Poreningens 
Medlemmer  paa  600  Kr. 5  — 


m 

6941  Kr. 

Medlemsbidragene 

indkom  aaaledes  igjennem 

Foreningens 

Repræ- 

senlanter: 

Kjdbenhavn 

ved  Hr.  Kmlg.,  Dr.  Jul.  Petersen  fra  75  Hedl 

.  770  Kr. 

Kjøbenhavns    Amt 

— 

-  pr.  Løge  A.  SclgOti  . 

.   —  17 

— 

170  — 

Frederiksborg   — 

— 

-   Distriktol.,  Dr.  med.  Cold   —  18 

— 

180  — 

Holbøk             — 

— 

-   Landfysikus  Tolderlund   —  16 

— 

160- 

Sord                  — 

— 

-   Distrikts!.  Hasse    .    . 

.   -  19 

— 

200  — 

PrMtO              — 

— 

-   pr.  L»ge  Ingerslev    . 

.   —  21 

— 

220  — 

Loll.-Falst.      Stift 

— 

•   StiUsfysikas  Finsen  . 

.   —  12 

— 

120  — 

Fyns                 — 

— 

-  Stadslæge  Helweg    .  , 

.   -  12 

— 

120  — 

Aalborg            — 

— 

-  pr.  Lege  Heiberg  .   .   . 

-  10 

— 

100  — 

Viborg              - 

— 

-   Distriktsl.  Schou    .   .   . 

—  13 

— 

134- 

Aarhus             Amt 

— 

-  pr.  Læge  A.  Hansen    . 

-  21 

— 

220  — 

Randers            — 

— 

-   Distriktol,  Steenberg . 

.    —  15 

— 

160  — 

Skanderborg     — 

— 

•  Fængselsl.  Haurowita 

.    -  15 

— 

150  — 

Vejle                 — 

— 

-   pr.  Læge  Klem  .... 

.   -     6 

— 

60- 

Ribe                  — 

— 

-   Stiflsfysik.,Etatsr.Kiæf 

'    —     8 

— 

80  — 

RingkjObing      — 

— 

-  P7sik.,Justr.,Dr.  Holst 

.   -  12 

— 

120  — 

Hos  Bogholderen . 

.   . 

—     8 

— 

80  — 

298  Medl.  3044  Kr. 


DiBtriktalæKe  Berg  har  kiipitaHferet  sit  Bidrag.    De  6vrige  bidrag- 
ydende  Medlemmer  ere : 

Hr.  Aabye,  Stadsfysikos,  HelsiogOr 10  Kr. 

—  A  a  g  a  a  r  d ,  prakt.  Læge,  Ringsted 10  — 

—  Agier,  prakt.  Læge,  Odder 10  — 

—  Al brethsen,  prakt.  Læge,  VezO 10  — 

—  Andersen,  prakt.  Læge,  Viborg 10  — 

—  Bang,  prakt.  Læge,  Kirke  Hvalsø 10  — 

—  Bang,  prakt.  Læffe,  Struer 10  — 

—  Bang,  D.,  Prosektor,  KObenhavn 10  —* 

—  Barfod,  prakt.  Læge,  Kjellerup 10  — 

—  Bech,  k^'ysikus,  K«ge   . 10  — 

—  Becker,  pr.  L.,  Nakskov «...  10  ^ 

—  Berendt,  Kommunelæge,  København 10  — 

—  Bentsen,  Fysikus,  Viborg 10  — 

*-  Bentsen,  A.,  prakt.  Læge,  Kobenhavn 10  — 

—  Benzon,  Distriktslæge,  Ulfkjær 10  — 

Bergh,  R.,  Dr  med..  Overlæge,  Robenhavn 10  — 

_  Berg,  Distriktslæge,  NykOb.  p.  S.     , 10  ^ 

—  Birch,  prakt.  Læge,  TerslOv 10  — 

_  Birkerod,  prakt  Læge,  KOge 10  — 

—  Black,  FysiKus,  Horsens 10  — 

—  Blicher,  Distriktslæge,  Middelfart 10  — 

~  Bloch,  Distriktslæge,  Varde 10  — 

—  Blom,  Distriktslæge,  Assens 10  — 

—  Boeck,  Kammerraad,  Horsens 10  ^ 

—  Bojesen,  Distriktslæge,  Holbæk 10  — 

—  Boisen,  Stadslæge,  Aalborg 10  — 

Borberg,  KommuneL,  KObenhavn 10  ^ 

—  Borch,  Dr.med«,  KObenhavu     ...•••.. 10  — 

—  Borre,  prakt.  Læge,  Faxe 10  ~ 

—  Boserup,  prakt.  Læge,  Borup 10  — 

—  Boye,  prakt.  Læge,  Haughus  v.  Vejle 10  — 

~~  Brahde,  prakt.  Læge,  HOrshohn |0  -> 

—  Brandes,  Prof.,  Dr.  med.,  KAbenharn 10  •— 

-^  Brodersen,  Dr.  med.  Distriktslæge^  Randers 10  — 

— .  Brodersen,  prakt.  Læge,  Lyngby 10  — 

—  Brun,  prakt.  Læge,  Holbæk 10  — 

—  Bruun,  prakt.  Læge,  Fuglebjerg 10  -^ 

—  Brfln niche,  Dr.  med..  Prof.,  KObenhtvn 10  -- 

—  BrOndsted,  pr.  L.,  Aarhus 10  — 

—  Bu n tzen,  Etatsraad,  Prof.,  Dr.  med  ,  Kobenhavn     ....  10  » 

—  Busch,  prakt.  Læge,  Ballerup fO  — 

•—  Byeberg,  Korpslæge,  Aarhus 10  — 

—  B  finger,  prakt.  Læge,  Aarhus 10  -« 

—  BOlling,  prakt.  Læge,  Ringsted 10  — 

-—  Callisen,  prakt.  Læge,  Proprietær,  Norslund 10  — 

—  Christensen,  Klosterlæge,  Gisselfeldt 20  — 

—  demensen.  Overlæge,  Kobenhavn 10  — 

~  Cold,  Dr.  med.,  DistrikUl.,  Frederiksværk 10  -• 

—  Collstrop,  Overlæge,  KObeohavn 10  —- 

—  Dahlerup,  Konferentsraad,  Dr.  med.,  KObenhavn     ....   10  — 
•»  Ditzel,  Kancelliraad,  Distriktslæge,  Fry senborg 10  — 

—  Ditiel,  prakt.  Læge,  Hammel 10  — 

—  Ditlevsen,  Dr.  med.,  Distriktlæge,  Lyngby 10  — 


Hr.  DjOrap,  F.,  prAl^^LiK^lfCf  Kdbenhavn 10  Kr. 

—  Dj<)rup,  prakl.  Læge,  MeerlAse 10  — 

—  Dorph,  Diitriktelægc,  Aaiha« 10  — 

—  D  r  a  c  h  ra  a  n  n,  Prof.,  Kfibenhavn 10  — 

—  Dribein,  Kommuneiæge,  KAbeohavn 10  — 

—  Engelsted;Dr.  med.,  Oyerlægc,  KjObenhavn 10  — 

—  Erreboe,  prakt.  L»ge,  Faaborg 10  — 

—  Esch ri cht^  Overlæge,  Farum ^0  — 

—  Faber,  prakt.  Kæge,  Holstebro 10  — 

—  Fangel,  Distriktalæge,  NykjObiogp,F 10  - 

—  Federspiel,  pr.  L,  Horsens 10  — 

—  Feilberg,  prakt.  Læge,  Herning 10  — 

—  Fenger,  Geh.-Elatsraad,  Dr.  med,  KjObenhavn 10  — 

—  Fibiger,  prakt.  La^e,  Langeland 10  — 

—  Finsen,  Fysikns,  ifykjObing  p.  F.   .    .    .' 10  — 

—  Fogh,  prakt.  Læge,  l^kanderborg 10  — 

—  F ri  es  e,  prakt.  L.,  Kobenhavn    .    - 10  — 

—  F  ri  gast,  prakt.  Læge,  Kallundborg 10  — 

—  Fuglede,  prakt.  Læge,  Bellinge 10  — 

—  Fa  rs te.  Overlæge.  Vordingborg 10  — 

—  Fa artoft,  prakt.  Lfege,  Nykj6bing  p.  Mors 10  — 

—  Gad,  Distriktslæge,  Terndrup 10  — 

—  Gad,  OTerlæj?e,  Viborg  for  76  og  77 20  — 

—  Gad,  prakt.  Læge,  Horsens »O  — 

—  Giersing,  Stiftslæge,  VallO 10  — 

—  Giersing,  pr.  Læge,  Hovedgaard J^  "" 

—  Gj  e  1 1  e  r  u  p,  Akademilæge,  Sorø 10  — 

—  Gleerup,  Justitsraad,  Holstebro 10  — 

—  Gleerup,  pr.  Læge,  Aarup 10  — 

—  Go  tts  eb  alk,  Distriktslæge,  Lemvig 10  — 

—  Graah,  prakt.  Læge,  Skanderborg P  "" 

—  Guldberg-HOegh,  Stadslæge,  KorsAr ^    .    .  10  — 

—  Gu n del,  Distriktslæge,  Vordingborg 10  — 

—  Gundelach,  Distrikul.,  Tarm 10  — 

—  GOricke,  EtaUraad,  Dr.  med.  København 10  — 

—  Hahn,  Chr.,  Batkir,  Kftbenhavn 10   — 

—  Hahn,  D.,  Overlæge,  Aarhus 10  — 

—  Hallas,  prakt.  Læge,  Svinninge 10  — 

—  Hammer,  Bondrup-,  prakt.  Læge,  Roskilde 10  — 

—  Han  sen,  Etatsraad,  Prof.,  København .  20  — 

—  Hansen,  Distriktslæge,  HjOrring  .    . 1^  ~ 

—  Hansen,  Hospitalslæge,  Helsing()r 10  ^ 

—  Hansen,  prakt.  Læge,  Helsinge 10  — 

—  Hansen,  E.,  Dr.  med.,  KObenhavn ,  IQ  — 

—  Hansen,  C,  prakt.  Læge,  Randers IS  "" 

—  Hansen,  P.,  prakt.  Læge,  SaxkObing 10  — 

—  Hansen,  A.,  prakt.  Læge,  Aarhus 10  — 

—  Hansen,  Eriksen-,  prakl.  Læge,  Roskilde 10  — 

—  Hansen,  H.  Chr.,  prakt.  Læge,  Svindinge 10  — 

—  Hansen,  H.,  prakt.  Læge,  Næstved    ..♦....••♦  10  — 

—  Ha rpOth,  pr.  L.,  Snertinge 10  — 

—  Hasse,  Distriktslæge,  Slagelse 10  — 

—  Haurowitz,  Fængselslæge,  Horsens 10  — 

—  Hauschultz,  Kommunelæge,  København 10  — 

^  Heiberg,  Sygehuslæge,  Aallforg 10  — 


Ur.  Helm«,  pr.  L.,  Maribo 10  Kr. 

—  Helweg,  Stadsløffe,  Odense 10  ~ 

—  Hemme,  Komma nel øge,  København 10  — 

—  Hempel,  Kancelliraad,  Odense 10  — 

—  Hennings,  prakt.  Læge,  SAllerOd 10  ^ 

—  Herschend,  prakt.  L»ge,  Kallnndborg 10  ^ 

—  Hertel,  Kommanel.,  KjAbenhaTn 10  — 

—  Hirschsprung,  Professor,  Dr.  med.«  KAbenhavn    ....   10  — 

—  Holm,  Reserveløge,  Asylet  Ted  Aarhns 10  — 

—  Hol  mer,  Dr.  med.,  Ovenøge,  København 10  — 

-*  Holst,  Jnstitsraad,  Fysikus,  Dr.  med.,  Ringkøbing  ....  10  — 

—  Holst,  prakt  L»ge,  Nykøbing  paa  Sølland 10  — 

—  Holstein,  Overlæge,  København .  10  — 

—  Hornemann,  E.,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  H o wits,  Prof.,  Dr.  med.«  København. 10  — 

—  Ingerslev,  prakt.  Læge,  Præstø 10  — 

—  Iversen,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Jacobsen,  prakt.  Læge,  Skive 10  — 

—  Jansen,  Prof.,  København 10  — 

"  Jansen,  Bataillonskirnrg,  København 10  — 

—  Jansen -Trock,  prakt.  Læge,  Yemmetofle 10  — 

—  Jensen,  nrakt.  Læge,  Stubbekøbing 10  — 

—  Jensen,  Distriktslæge,  Grindsted 10  — 

—  Jessen,  prakt.  Læge,  Købenbavn 10  — 

—  Johnsen,  pr.  Læge,  København 10  — 

—  Juul,  pr.  Læge,  Aarhus 10  — 

—  Juni,  prakt.  Læge,  Sorø 10  — 

—  Jørgensen,  Overlæge,  Helsingør 10  — 

—  Jørgensen,  prakt.  Læge,  Nibe 10  — 

—  Jørgensen,  prakt.  Læge,  N.  Nebel 10  ~ 

—  Kieti,  prakt  Læge,  Varde 10  — 

—  Kjær,  Étatsraad,  Fysikus,  Kibe 10  — 

—  Kiær,  prakt  Læge,  Ribe 10  — 

—  Klee,  prakt  Læge,  Silkeborg 10  — 

—  Klein,  Distriktslæge,  Kjerteminde 10  — 

—  Klem,  Distriktslæge,  Vejle 10  — 

—  Klingberg,  Distriktsl.,  Krigsassessor,  Esbønderup  .    .    .    .10  — 

—  Knudsen,  Dr.  med.,  Landfysikus,  Næstved 10  — 

—  Kopp,  prakt  Læge,  Frederikshavn 10  — 

—  Krag,  Distriktlæge,  Holstebro 10  — 

—  Krebs,  Krigsraad,  Distriktslæge,  Ringsted 20  —> 

—  Krebs,  prakt  Læge,  Vordingborg 10  — 

—  Krohn,  Grevskabs- Læge,  naa  Brahetrolleborg 10  — 

—  Kuhlman,  Distriktslæge,  Skanderborg 10  — 

—  K  0  b  k  e ,  prakt  Læge,  Nykøbing  paa  Falster 10  — 

—  K Øster,  prakt  Læge,  Randers 10  — 

—  Langballe,  prakt  Læge,  Randers 10  — 

—  Lange,  prakt  Læge,  Høver  pr.  Aarhus 10  — 

—  Larsen,  Etatsraad,  Dr.  med.,  København 20  — 

—  Larsen,  prakt  Læge,  Hadsten 10  r> 

^  Lassen,  Distriktslæge,  Fanø 10  — 

—  Lassen,  O.  pr.  Læge,  Randers 10  ^ 

—  Leerbech,  prakt  Læge,  København 10  — 

—  Lehmann,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Levin,  Distriktslæge,  Farsø 10  — 


Hr.  Levin,  AmtMygehutl.,  Frederiksborg 10  Kr. 

—  Li  eb e,  Distriktøl ege,  Mariager 10  — 

—  Liebenberg,  prakt.  Læge,  K6benhavn 10  ~ 

—  Linde,  A.,  pr.  L.,  Randers 10  — 

—  Lindegaard,  prakt.  Lsge,  UArsholm 10  — 

—  L  in n emann,  prakt.  L«ge,  Horsens 10  — 

—  Lorck,  prakt.  L»ge,  Nesived 10  — 

—  Lorenien,  pr.  Lege,  Aalborg 10  — 

—  Land,  prakt.  Lege,  Aalborg 10  - 

—  Lund,  O.,  prakt.  Lege,  K^VbenbaTli- 10  — 

—  Lund  da  hl,  prakt.  Lege,  Slagelse 10  — 

—  LAw,  pr.  Lege,  Hinnernp 10  — 

—  Magnns,  Distriktslege ,  Hobro 10  •— 

—  Mathiassen,  prakt.  Lege,  Horsens .  10  — 

—  Mathiesen,  Fabriklege,  Hellebek 10  — 

—  Matthiessen,  Distriktslege,  KAge 10  — 

—  Melchiorsen,  Distriktslege,  RingkjObing 10  — 

—  Melskens,  Korpsl.,  Viborg.   . 10  — 

—  Meyer,  prakt.  Lege,  Kobenhavn 10  — 

—  Meyer,  Distriktslege,  Horsens 10  — 

—  Mourier,  Klosterl ege,  Dr.  med.,  Vemmetofte 10  — 

—  Mygind,  orakt.  Lege,  Slagelse 10  — 

—  M  All  er.  Overlege,  Helsingør 10  — 

—  Mallerts,  prakt.  Lege,  Flyng 10  — 

—  Mflller,  Chr,  Hospitalslege.  Odense 10  — 

—  Moller,  P.  J.,  prakt.  Lece,  KAbenhavo 10  — 

—  Moller,  N.  Chr.,  prakt.  Lege,  Nakskov 10  — 

—  Moller,  Distriktslege,  UsserOd 10  — 

—  Moller,  prakt.  Lege,  Brovst 10  — 

—  Moller,  Vilh.,  Sygehuslege,  Svendborg 10  — 

—  Moller,  prakt.  Lege,  Randers 10  — 

—  Moller,  prakt.  Lege,  NykObing  paa  MorsO 10  — 

—  Moller,  prakt.  Lege,  Skelsk Or 10  — 

—  Neergaard,  prakt.  Lege,  GjerlOv 10  — 

—  Nielsen,  Cam.,  prakt.  Lege,  Mehm 10  — 

—  Nielsen,  prakt.  Lege,  Actomgaard 10  — 

—  Nielsen, prakt.  Lege,  Fuglebjerg 10  — 

—  Nyborg,  U.,  prakt.  Lege,  Fredericia 10  — 

—  Ny  rop,  Distriktslege,  NykObing  paa  MorsO 4  — 

—  Obdrnp,  Korpslege,  KObenhavn 10  — 

—  Olsen,  Benj  ,  prakt.  Lege,  KObenhavn 10  — 

—  Pedersen,  Distriktslege,  SkelskOr 10  — 

—  Petersen,  prakt.  Lege,  Gjentofte 10  — 

—  Petersen,  Distriktslege,  Ribe 10  -- 

-—  Petersen,  prakt.  Lege,  Hornsyld 10  — 

—  Petersen,  Jul.,  Dr.  med..  Kommunelege,  KObenhavn   ...  10  — 

—  Petersen,  Ang.,  prakt. Lege,  Svendborg 10  — 

—  Petersen,  C,  prakt.  Lege,  Glostrup 10  — 

^  Plesner,  prakt.  Læge,  HillerOd 10  — 

—  Plum,  Dr.  med.,  Lektor,  Kobenhavn 10  — 

—  Poulsen,  Distriktslæge,  Taastrup 10  — 

—  Poulsen,  Hartm.,  prakt.  Lege,  ROnne 10  — 

—  Pr a hl,  prakt. Lege,  Slagelse 10  — 

—  Quist,  prakt.  Lege,  Aarhus 10  -» 

—  Rafn,  prakt.  Lege,  Hals 10  — 


Hr.  Ravn,  Dr.  med.,  Overlæfife,  KObtnbavn 10  Kr. 

—  Reinhardt,  DiBtriktolø^e,  PræsU^ 10  — 

~    Reisi,  Dr.  jned..  Prof.,  KObenkaYn 10  — 

—  Richter,  prakt  Læge,  Grenaa 10  — 

—  Ring,  prakt.  Læge,  Skive 10  — 

—  Rode,  prakt.  Læge ,  Klætorp • 10  — 

—  Rosen,  prakt.  Læge,  Storehedinge 10  — 

—  Ro  øenstand.  Distriktslæge,  Maribo  •   •    •• -10  — 

-*    Rostrup,  prakt.  Læge,  StnbbekObing  •  .    1 10  — 

—  Rybsahm,  Distriktslæge,  Ebeltoft 10  — 

—  Ryge,  Distriktslæge^  Roskilde 10  — 

—  R  Ar  by  e,.  prakt.  Læge,  Salling 10  — 

^    R5se,  Distriktslæge,  Rudkøbing 10  — 

—  Salomonsen,  M.,  Dr.  med.,  Kdbenhavn 10  — 

—  Salomonsen,  L.,  Kommunelæge,  Dr.  med-,  KCbenhavn  .   .  10  — 
•^   Sax  ild.  Konsul,  Ur.  med.,  K6btnhavD 10  — 

—  Scbepelern,  OverL,  Refsnæs 10  — 

—  S chiOdt,  Distriktslæge,  Bræstrup 10  — 

—  SchOning,  Distriktslæge,  SorO 10  — 

—  SchjOtx,  Alex.,  prakt.  Læge,  Roskilde 10  — 

—  Schleisner,  Etatsraad,  Dr.  med.,  Stadsl.,  Kbhvn 10  — 

—  Schlotfeldt,  prakt  Læge,  Everdrup 10  — 

—  Schmedes,  prakt  Læge,  Glumsd 10  — 

—  Schmidt,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Schmiegelow,  prakt.  Læge,  Aarhus 10  — 

—  Schou,  Distriktslæge,  Skive 10  — 

—  Schou  bo e.  Distriktslæge,  Kaliundborg •   •  10  ^ 

—  S  c  by  tz,  Etatsraad,  København 10  — 

—  Schåffer,Krigsraad,  Distriktsl.,  Odder 10  — 

—  Secher,  prakt.  Læge,  København 10  — 

—  Seidelin,  prakt.  Læge,  Roskilde 10  — 

—  S  e  1 1 ,  prakt.  Læge,  TerslØse 10  — 

—  Sel  mer,  Prof.,  Dr.  med.,  Overlæge,  Aarhus 10  — 

—  Silfverberg,  H., prakt.  Læge,  Købenbavn 10  — 

—  Silfverberg,  £.,  prakt.  Læge,  København 10  — 

—  Smidt,  prakt.  Læge,  Rødby 10  — 

~    Smith,  Sygehuslæge,  Veile •   .   10  — 

—  S  tabel  I,  prakt.  Læge,  Aarhus 10  — 

^    S  tee  nberg.  Distriktslæge«  Grcenaa 20  — 

•—  Stenberg,  Dr.  med.,  Prof.,  Overlæge,  St. Hans-Hospital  .   .  10  -— 

—  Storcb,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Storm,  Distriktslæge,  Hornslet 10  — 

-—  Strnckmann,  prakt.  Læge,  Nykøbing  paa  Falster    ....  10  — 

—  Stadsgaard,Dr.  med..  Overlæge,  Købenbavn 10  — 

—  Stybe,  Badelæge,  Klampenborg 10  — 

—  Sønderup,  prakt.  L.,  Nyrup 10  — 

—  Sørensen,  prakt.  Læge,  Skanderborg 10  ~ 

—  Sørensen,  Th.,  prakt.  Læge,  Hobro 10  — 

—  Thaning,  prakt.  Læge,  Viskende 10  — 

—  Thaning,  prakt.  Læge,  TjØrnelnnde 10  — 

—  Thornam,  Prof«,  Overlæge,  København 10  — 

—  Tolderlund,  Landfysikus,  Holbæk 10  — 

—  Trier,  M.,  Dr.  med.,  København ;   .    .   10  — 

—  Trier,  S.,  prakt  Læge,  København 10  — 

—  Trier,  F.,  OverL,  Dr.  med.,  København 10  — 


Rr.  Tryde,  Kommnnelæife,  KObenhåTO 10  Kr. 

—  Ulrik,  Kommaiielege,  København 10  — 

—  D Ir ik,  A.,  prak t.  Læfi^e,  Kobenhavn .    •   .  10  — 

—  UsaiDg,  prakt.  Læge,  Frederikssand 10  — 

^    Vahl,   prakt.  Læge,  Jægerspris 10  — 

— >    Yalentiner,  prakt.  Læge,  KOge      10  — 

— •   Warscke,  Prof.,  Dr.  med.,  KObeDhavn 10  » 

—  Wedel,  Distriktslæge,  Herning 10  -> 

—  Weis,  Justitsr.,  Fysikns,  Dr.  med.,  Aarhus 10  — 

—  Wellmann,  prakk  Læge,  Lundby 10  — 

—  Werner,  prakt.  Læge,  Ringsted 10  — 

-—   Weywadt,  Kommnnelæge,  KObenhavn 10  — 

—  Wiberg,  prakt.  Læge,  Hamble  (Langeland) •   .  10  ~ 

—  Wilhjelm,  Jastitsraad,  Maribo 10  — 

—  Wilhjelm,  prakt.  Læge,  Maribo 10  — 

—  Willemoes,  Distriktslæge,  Frederiksborg 10  — 

—  Wiinstedt,  Dr.  med..  Kommunelæge,  KObenhayn  ....  10  — 

—  With,  Dr.  med..  Prof.,  Kobenbavn 10  _ 

—  Vi  tb,  prakt  Læge,  Lemvig 10  -* 

—  Voldbye,  prakt.  Læge,  KObenhavn      10  — 

—  Wol ters,  Distriktslæge,  Amager 10  ~ 

—  Zachariæ,  Karantænelæge,  Robenhavn    « 10  — 

—  Zahrtmann,  Fysikns,  ROnne 10  — 

^   O rbechj  prakt.  Læge,  Vejle 10  -* 

~   Ors t ed.  Overlæge,  KObenhavD 10  — 


3044  Kr. 


Udgift. 

1.  Pensioner  og  UnderstOttelser 3300  Kr.    »  6. 

2.  Laan  til  et  Medlem 600  ~     r/  - 

3.  Indsat  i  Sparekassen 2192  —     it  ^ 

4.  Trykningsomkostninger 43  ~   40  - 

5.  Porto  og  Inkassationer    ....,..; 24  —  45  - 

6.  BogholderlOn 160  —     » - 

7.  Kassebeholdning 621  —-15- 

6941  Kr.    1/6. 

Pensionerne   og   UnderstOttelserne,    ialt    3300  Kr.,  ere    tilstaaede 
8  Kolleger,  nemlig: 

Pensioner.        UnderstOttelser. 

En  82aarig,  svagelig    .   .   .   . ' 400  Kr.  100  Kr. 

-  83aarig,  blind 400  — 

-  69aarig,  blind 400  — 

>  Tlaarig,  apoplektisk 300  — 

-  71-aarig,  svagelig  for  1877 400  <- 

do.            <U>.      for  1878 200  — 

-  syg  til  en  Baderejse 500  — 

-  70-aarig,  svagelig 200  — 

-  sindssvag .   . 400  — - 

1500  Kr.  1800  Kr. 
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Efter  ftrrige  Aårt  Regoflkab  ejede  Foreningen  et  Indikrivningfbevis 
for  53,000  Kr.,  i  Kapitalfoodeto  Sparekassebog  indestaaeade  181  Kr.  76  6. 
i  Reservefondets  1473  Kr.  99  0. 

Dette  sidst  nevnte  Fond  blev  i  Aarets  Lak  udtømt  paa  en  lille  Rest 
n»r  af  9  Kr.  78  0.,  der  tilligemed  paalftbne  Renter  12  Kr.  22  0.  —  i  AU 
22  Kr.  —  indskjAdes  i  Kapitalfondets  Sparekassebog  for  at  danne  det  i  de 
reviderede  Love  af  tate  Marts  1877  $  13  foreskrevne  Reservefond  paa 
2000  Kr.  I  dette  Fonds  Sparekassebog,  der  for  Fremtiden  vil  vere  For- 
eningens eneste,  indestaar  nn: 

fra  iljor 181  Kr.  76  0. 

indskudt  i  Aar,  Rest  fra  det  forrige  Reservefond     ...       22  —    v  - 

Gave  fra  Dr.  Holmer 50—    ir- 

Indskrivningsbevisets  Renter     ....  .   2<20  —     »  « 

2373  -  76  - 
Deraf  hsevet  i  Aarets  Lflb 20ft  —    i>  - 

Rest    .   .   2173  Kr.  76  0. 
Desuden  paalAbne  Renter  13  Kr.  83  6. 

Da  Fondets  Mazimum  er  fastsat  til  2000  Kr.,  vil  der  for  det  over- 
skydende RelOb,  deri  indbefattet  Gaven  paa  50  Kr.  (S  13  Slutning),  i 
Forbindelse  med  Kassebeholdningen  blive  indkj)kbt  kgl.  Obligationer  til 


Fori^gelse  af  Indskriynii^beviset. 


*  .>  \v 


".•  •> 


Direktionen  for  „de  danske  Lsgers  Hjelpefofening^  i  Maj  1877. 

P.Hnudseo.    A.  Black.    ti.V.  Glirisiensen. 
Chr   DilzeU    F.  F.  Ulrik. 


c.  A.  a«lto«ls  Fvrlas.     Blanco  Lnnvi  B^ftrykkwI. 


Ugeskrift  for  Leger. 

%^*  Række  XXV.  ]Vr.  29. 


Redigeret  af  Dr.  T. 


Indhold:  Irik  Itlil:  «■  4«  af  Br.  Inman  fmdiiede  rifiiiiii  tfl  SndMspl^eM 
ftwm.  lye  tfgw.  Tjik  UUMwriM  i  ^tbahaTi.  f.  ItlUr:  Lagenøs 
fahlMN.  litUr  H  libtrt  fa  lillbniéi|iini.  Iilmf.  AfMifibe  tg 
DdisndN.    Owiigt  vm  Sjgtew,  MihU  ig  Ffél«  i  IjfMin.    Bd«««- 


Om  dei  af  Ih*,  ■•raenan  fbrecdaaeée  Ftrariig  til 

Sudkedsplqeas  FrtMse. 

Af  Pyslktts,  Dr.  Erik  Holst 


Uagtet  jeg  ikke  betvivler,  at  Dr.  HornemanD*8  Forslag  til 
Stiftelsen  af  en  Forening  for  Sundhedsplejen  allerede  har 
tildraget  sig  almindelig  Opmærksomhed,  og  heller  ikke  tror, 
at  de  Forslag,  der  b«re  denne  ansete  og  saare  fortjenst- 
fnide  Forfatters  Navn,  i  nogen  væseollg  Grad  skulde  kunne 
støttes  ved  min  Tilslutning,  har  jeg  dog  ment,  at  det  mulig 
kunde  være  til  nogen  Nytte  allerede  nu  at  fremkomme  med 
nogle  rent  praktiske  Bemærkninger  om,  hvad  den  paatænkte 
Forening  efter  min  Formening  skulde  gjøre,  og  om,  hvad  den 
formentiigen  ikke  skulde  gjøre. 

Vi  vide  Alle,  at  Grunden  til  det  ubestridelig  lave  Stand* 
punkt,  hvorpaa  Sundhedsplejen  her  i  Landet  staar,  fornem- 
melig er  at  søge  i  en  gjennemgaaende  Lunkenhed  hos  alle 
Myndigheder,  der  have  med  denne  Sag  at  gjøre,  udenfor 
Lægestanden.  Dette  Faktum  er  paafaldende  nok,  men  i  det 
Hele  ubestrideligt.  Fra  den  lovgivende  Magts  Side  blev, 
selv  forinden  den  gik  op  i  fuldstændig  ufrugtbare  storpolitiske 
Forhandlioger,  Bestemmelser  om  Sundhedspolitiet  af  over- 

3dje  Rakk«.  25d6  Bd. 
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drevent  BensyD  til  den 'pfrsonlige  Frihed  sat  hen  BomNoget^ 
BefolkDingen  kunde  faa,  om  den  skulde  ønske  det,  men  som 
den  ogsaa  kunde  blive  fri  for,  naar  den  foretrak  det.  Bvad 
Under  da,  at  di  administrative  Statsmyndigheder,  der  ifor- 
vejen  havde  mere  end  nok  at  bestille  med  ganske  andre 
Ting,  bleve  lunkne  lige  over  for  Sundbedsplqen?  Fra  de 
kommunale  Myndigheders  Side  var  der  ogsaa  Lunkenhed  at 
vente,  dels  fordi^  Sundhedsplejen  koster  Penge  og  dels  fordi 
den  kræver  Indskrænkning  i  fri  og  ubundea  Handel  og 
Vandel. 

Tilbage  staar  altsaa  kun  Lægerne  til  at  bære  Sundheds- 
plejen frem.  Og  ihvorvel  det  med  Sandhed  kan  siges,  at 
der  af  disse  er  kæmpet  med  Kraft  og  €tr»tt6lighed,  væsent- 
lig under  Or.  Horaemann*s  Anførsel  og  Ledelse,  har  dog 
Erfaringen  tilstrækkelig  vist,  at  det  ikke  gaar  i  Længden 
med  vore  Bestræbelser  i  denne  Sag.  Bertil  er  vistnok  flere 
Grunde;  men  en  ikke  uvæsenlig  er  den,  at  vore  mange 
Stridigheder  og  vexlende  Teorier  have  vækket  en  ikke  ufor- 
klarlig Tvivl  om  de  hygiejniske  Doktriners  Holdbarhed,  og 
Resultatet  er  i  ethvert  Fald  blevet,  at  man  har  fulgt  G  rund  t- 
vig*8  hverken  takt-  eller  smagfulde  Raad,  ikke  at  sætte 
Lægerne,  der  skulle  leve  af  Folks  Sygdomme,  til  at  vaage 
over  deres  Sundhed.  Vor  Stilling  er  bleven  en  ren  raad- 
givende,  aldrig  nogen  exekutiv,  og  netop  derved  ere  vi 
tilsidst  komne  til  at  tale  for  døve  Ører.  For  vor  Stands 
Vedkommende  kunde  man  nu  nok  finde  sig  heri,  da  man, 
naar  man  har  givet  Folk  saa  gode  Raad  som  muligt,  med 
Rolighed  kan  se  dem  lade  være  at  følge  disse  og  saa  ligge, 
som  de  have  redet;  roen  Sundhedsplejen  ft'émmes  ikke 
derved.  Der  maa  mere  til  end  gode  Raad,  thi  her  gjælder 
Reglen  beneflcia  non  obtruduntur  ikke,  eftersom  det  i  høj 
Grad  vedkommer  mig,  om  en  Infektionssygdom  uhindret  faar 
Lov  til  at  slaa  ud  i  lys  Flamme  i  min  Nabos  Bus. 

Der  skjønnes  derfor  ikke  at  være  anden  Udvej  til  at 
forsøge  at  bringe  Sagen  frem  end  at  se  at  Interessere  de 
juridiske  og  kommunale  Myndigheder  for  Sundhedsple}en 
for  derigjennem  at  skabe  en  Opinion,  der  kunde  paavirke 
den  lovgivende  Magt,  og  til  Opnaaelsen  af  dette  Øjemed  er 
vistnok  Dr.  Bornemann*8  Forslag  saare  praktisk.  Lykkea 
det  at  faa  et  tilstrækkeligt  Antal  ikke  lægekyndige  Medlemmer 
af  Foreningen,  vilde  jeg  yderligere  tilraade,  at  vi  Læger  vare 
saa  lidet  fremtrædende  i  Foreningen  som  muligt.  De  for- 
nødne Responsa  og  Erklæringer  maatte  naturligvis  afgives^ 
men    ellers   maatte   vort   Arbejde   i   Sagens  interesse   ind- 
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skræokes  til  at  indsamle  de  nødvendige  Oplyaninger  og  Er- 
faringer og  til  at  bringe  de  fattede  Beslutninger  ud  i  Livet. 
At  Dr.  Bornemann  selv  fremhæver,  hvor  roegen  Dsik* 
kerhed,  Farolen  og  Mangel  paa  sikker  Viden  der  endnu 
hersker  i  Hygiejnen,  er  en  Aabenbed,  der  kun  kan  gavne 
Sagen,  og  den  paat«nkte  Forening  vilde  vistnok  gavne  den 
yderligere  ved  at  foranledige  Fremkorosten  af  en  Lærebog, 
hvori  det,  vi  med  Sikkerhed  vide^  var  skilt  fk*a  det,  vi  tro  at 
vide.  Selv  om  denne  Lærebogs  1ste  Afdeling  derved  ikke 
blev  større  end  en  Katekismns,  vilde  den  gjøre  Gavn.  Men 
det  forekommer  mig,  at  der  kunde  være  Anledning  til  ud- 
trykkeligt at  fremhæve,  at  Hygiejnen  ligesom  Lægeviden- 
skaben t  det  Hele  er  en  Erfaringsvidenskab,  og  at  det  ikke 
blot  kommer  an  paa  at  indsamle  Erfaringer,  men  paa  at 
indsamle  brugelige  Erfaringer,  det  vil  sige  fuldstændige  og 
systematisk  observerede  Erfaringer.  I  den  Retning  vilde 
Foreningen  efter  min  Mening  kunne  udrette  overmaade  Meget, 
da  Jeg  ikke  nærer  mindste  Tvivl  om,  at  der  i  den  prakti- 
serende Lægestand  vilde  findes  stor  Beredvillighed  til  at  an- 
stille og  optegne  Iagttagelser,  naar  det  fra  en  kompetent 
Side  blev  angivet,  saa  vidt  muligt  i  skematisk  Form,  hvad 
det  er,  man  ønsker  iagttaget.  Til  Bxempel  skal  jeg  anføre 
JhliBs  Bentsen:  cOro  Fattighusene  i  Danmark.  Kjøbenhavn. 
1865»,  hvor Sporgsmaalet  paa  Basis  af  indsendte  skematiske 
BeretniDger  er  behandlet  med  mønsterværdig  Klarhed  og 
Orden.  At  dette  Arbejde  ikke  har  tildraget  sig  større  Op- 
mærksomhed, end  det  har,  er  ikke  Forfatterens  Skyld,  men 
beklageligt;  thi  er  det  ved  statistiske  Cndersøgelsør ubevist, 
at  Befolkningen  i  vore  Fattighuse  gjennemsnitlig  dør  i  en 
meget  høj  Alder  og  at  den  er  lidet  hjemsøgt  af  Sygdomme 
i  Almindelighed  og  af  epidemiske  Sygdomme  i  Særdeleshed, 
nytter  det  ikke  og  fremmer  det  i  idt  Fald  ikke  den  sande 
Videnskabelighed,  at  man  lader,  som  om  man  ikke  kjender 
dette  Resultat.  At  eftervise,  at  Tilstedeværelsen  af  visse 
Salte  eller  visse  kvælstofholdige  Legeroer  i  Drikkevandet 
tyder  paa  en  Berøring  med  exkrementielle  Stoffer,  berettiger 
ikke,  afset  fra  det  Væmmelige  ved  Sagen,  til  at  fordømme 
dette  Vand,  férend  man  tillige  har  paavist,  hvorfor  disse 
StoAr  ere  mere  ferlige,  naar  de  drikkes  i  Vandet,  end  naar 
de  drikkes  I  Mælken  eller  spises  i  Kjodel.  En  bestemt  Er- 
iliring  om,  at  en  Latrinkule  gjennero  Maaneder  uden  Pare 
havde  kommuniceret  med  en  Brønd,  hvorfra  daglig  over 
100  Mennesker  hentede  Vand,  men  at  største  Delen  af  disse 
fik  Kolera  to  Dage  efter  at  en  Kolerapatients  Udtømmelser 
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vare  kastede  i  Latrinkulen ,  har  i  mine  Øjoe  ganske  anden 
Vægt  og  umiddelbar  praktisk  Betydning.  Den  Pettenkofer*ske 
Grundvandsteori,  der  har  afløst  de  tidligere  mystiske  Fore* 
stillinger  om  Vandaarer  i  Jorden,  som  det  ved  Brøndgrav- 
ninger gjaldt  on|  at  træffe,  med  Forestillingen  om  et  ud- 
strakt underjordisk  Hav,  der  af  mystiske  Grunde  stiger  og^ 
falder,  synes  at  burde  underkastes  nærmere  Kontrol  vedr 
Experiment  og  Erfaring  inden  den  fastslaas  som  hygiejnisk 
Doktrin.  Men  det  maa  fastholdes,  at  disse  og  lignende  Cr- 
faringei:  maa  være  indenlandske  og  ikke  udenlandske,  thi 
Djiar  Kman  arbejder  med  saa  ubekjetidte  Stoffer  som  de 
hygiejniske  Agentier  -*  Infektionssygdommenes  bedste  Ka-; 
rakteristik  er  jo  netop  Faapegningen  af  det  Gaadefulde  og 
Uopklarede  ved  deres  Aarsager  —  tør  man  ikke  ubetinget 
slutte,  at,  hvad  der  gjælder  i  Mtknchen,  ogsaa  maa  gjælde  i 
fijøbenha?n.  Som  det  stiller  sig  for  mig,  vilde  saavel  Op- 
muntring som  Anvisning  til  at  anstille  deslige  Undersøgelser 
og  Iagttagelser  med  Nytte  kunne  udgaa  fra  den  paatænkte 
Forening. 

Særlig  kunde  der  vistnok  være  Anledning  til  at  frem- 
hæve Nytten  af  Undersøgelser  om  Forekomsten  af  kroniske 
Sygdomme  her  i  Landet,  idet  disse  Undersøgelser  som  be- 
kjendt  hidtil  fuldstændig  ere  tilsidesatte,  medens  man  for- 
langer minutiøse  Indberetninger  om  akute  Sygdomme  af 
tvivlsom  Interesse  f.  Ex.  Skaalkopper  og  Katarr.  Selv  om 
man  forøvrigt  mener  at  være  nogenlunde  kjendt  med  sin 
Egns  SygdomÅforht^ld ,  er  man  dog  nu  ude  af  Stand  til  at 
besvar^  %t  simpelt  Spørgsmaal  om  en  almindelig  kronisk 
Sygdoms  Hyppighed  paa  Egnen,  da  man  ikke  kjender  denne 
i  sin  egen  Egn  og  endnu  mindre  i  andre  Egne,  hvormed 
den  kunde  sammenlignes.  Af  nærliggende  Grunde  kan  saa- 
dan  Kjendskab  ikke  faas  ved  at  tilføje  et  Par  Rubriker  til 
den  ofiRcielle  Sygeliste,  men  det  skulde  netop  være  en  pas- 
sende Opgave  for  den  paatænkte  Forening  at  meddele  hen- 
sigtsmæssige og  af  erfarne  Sagkyndige  prøvede  Anvisninger 
til  lodsamling  af  saadanne  Oplysninger.  Jeg  kan  for  Tiden 
vide,  at  Antallet  af  Dødfødte  er  større  i  en  særlig  Egn  af 
mit  Distrikt  end  i  andre,  men  om  den  nok  saa  vigtige  og 
ligeledes  forskjellige  Dødelighed  blandt  Nyfødte  kan.jf||HUk 
officielt  ikke  vide  Noget.  Ingen  vil  dog  nægte,  at  saadMT 
Ejendskab  kunde  have  sin  store  praktiske  Betydning.        .^ 

Af  Frygt  for  at  trætte  skal  jeg  imidlertid  ikke  udbred(^ 
mig  videre  herom.  Mit  Haab  til  Foreningen  for  Sundheds-^ 
plejen,   hvis  Bebudelse  jeg  hilser  med  Glæde,   er  at  den, 
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seende  bort  fra  sid  Egenskab  af  lærd  Selskab,  vil  lade  sig 
det  være  magtpaaliggende  at  tilvejebringe  en  tilstrækkelig 
Mængde  af  utvivlsomme  Ejendsgjerninger  til,  at  deraf  en 
paalidelig  Hypotese  kan  dannes  om,  bvad  vi  endnu  ikke  vide 
med  Sikkerhed.  Paa  den  Maade  er  man  jo  i  Naturviden- 
skaben overalt  kommen  til  Erkjendelse  af  Sandheden,  og 
indenfor  Hygiejnen  har  til  Exempel  den  nu  herskende  Parasit- 
teori udbredt  sig  med  en  forbavsende  Hurtighed.  Er  det 
nu  end  saa,  at  denne  Teori  synes  at  true  med  at  over- 
svømme Alt,  lader  det  sig  paa  den  anden  Side  heller  ikke 
nægte,  at  det  parasitære  Højvande  har  været  saare  be- 
frugtende. Antiseptisk  Forbinding,  Foranstaltninger  mod 
Barselfebersmitten,  Renseovne  og  flere  Ting  ere  vægtige 
Vidnesbyrd  herom. 

En  vis  Risiko  synes  den  paatænkte  Forening  mig  at 
løbe  for,  at  den  i  dens  Egenskab  af  lærd  Selskab  formeget 
skulde  tabe  sig  i  subtile  Specialiteter.  Og  dette  vilde  være 
beklageligt,  thi  der  er  mere  end  nok  af  store  Spørgsmaal 
at  klare.  Saa  længe  man  ikke  er  enig  om,  hvor  vidt  det  i 
alle  Tilfælde  er  en  «Forbrydelse»  af  Moderen  at  opfede  sit 
Barn  kunstigt,  og  om  Mælken  i  saa  Fald  skal  gives  fortyndet 
med  mindst  Jige  saa  meget  Vand  eller  mulig  endog  fortættet, 
saa  længe  synes  det  at  være  upraktisk  at  efterspore  det  mulige 
Nervepirrende  ved  Barnevogne  eller  at  undersøge,  om  disse 
helst  skulle  kjøres  forlænds  eller  baglænds.  Denne  Risiko 
har  dog  i  det  Hele  næppe  stor  Betydning,  da  slige  Fejl 
rette  sig  selv. 

Derimod  vilde  jeg  bestemt  tilraade  den  paatænkte  For- 
ening for  Sundhedsplejen  ikke  at  følge  det  af  Dr.  Horne- 
mann i  den  omhandlede  Artikel  givne  Eiempel,  at  rippe  op 
i  den  gamle  Strid  mellem  Rontagionister  og  Antikontagion ister, 
af  den  rent  praktiske  Grund,  at  slig  Strid  skader  Sagen.  Og 
der  skjønnes  heller  ikke  at  være  nogen  Anledning  til  at 
yppe  denne  Strid;  thi  saa  vidt  jeg  véd  have  selv  de  Ivrigste 
blandt  Eontagionisterne  stedse  med  al  Eraft  holdt  paa,  at 
man  for  at  formindske  eller  Qærne  Modtageligheden  for 
Smitte  skal  nøje  efterkomme  Hygiejnens  Fordringer  om  Ren- 
lighed, Levemaade  o.  s.  v. 

Vi  desinflcere,  fordi  dette  Middel,  uagtet  det  efter  Sagens 
Natur  er  usikkert,  dog  er  det  bedste^  vi  have,  og  vi  isolere, 
fordi  det  som  Regel  er  tilladt  at  betvivle  Smittens  Selv- 
dannelse og  fordi  der  skal  en  Gnist  til  for  at  faa  Tønderet 
til  at  fænge,  men  vi  forlade  os  ikke  paa  Afspærringen  alene, 
fordi  vi  vide,   at  man  ikke  tør  stole  paa  at  kunne  holde 
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Smitten  ude,  blandt  andre  Grunde  ogeaa,  fordi  Statens  Love 
ere  dikterede  i  antiliontagionistisk  Aand,  og  det  ved  Lov  af 
10de  Marts  1852  vovede  dristige  SIcridt  ved  Loven  af  IsteMaj 
1868  kun  er  halvvejs  redresseret.  Og  det  er  saa  langt  fra 
at  vi  mene,  at  Brugen  af  Desinfektionsmidler  kan  træde  i 
Stedet  for  Renlighed,  at  vi  meget  mere  beredvilligen  aner* 
kjende,  at  Videnskabens  Opdagelse  af  forbedrede  Desinfek- 
tionsmidler vilde  være  en  Ulykke,  hvis  en  saadan  Opfattelse 
af  disses  Betydning  blev  den  gjældende  hos  Publikum.  Til- 
hængerne af  aGerm-  og  Smitteteorierneo  fortjene  ikke  Dr. 
Bornemann*8  haarde  Ord,  og  Fremtiden  er  sikkerlig  deres; 
thi  naar  England,  der  har  lært  os  at  ophæve  Afspærring 
mod  Kolera,  nu  af  Hensyn  til  dets  mægtige  Godsejeraristo- 
kratis store  Kvægbestand  faar  gjennemført  Afspærring  mod 
Epizootier,  vil  det  om  ikke  af  anden  Grund  saa  fer  Konse- 
kvensens Skyld  nok  komme  til  at  afspærre  ogsaa  for  Epide- 
mier, uagtet  disse  væsenligt  ramme  dets  store  Proletariat, 
og  saa  komme  vi  ogsaa  nok  med.  Jeg  gaar  imidlertid  ikke 
nærmere  ind  herpaa,  thi  jeg  vil  i  alt  Fald  ved  denne  Lei- 
ligbed  paa  ingen  Maade  i  Strid  med  Dr.  Bomemann.  Jeg 
vilde  tværtimod  efter  bedste  Evne  støtte  hans  ovenanførte 
Forslag  til  Dannelsen  af  en  Forening  for  Sundhedsplejen 
som  et  godt  og  fortjenstligt,  og  jeg  vilde  for  Sagens  Skyld 
ønske  at  de,  for  hvem  en  Udtalelse  af  mig  om  den  maatte 
være  af  nogen  Betydning,  vare  mange. 


Nye  Bøger, 


Om  Salicylsyrens  Værd  som  Antiseplicum  og  Antipyre- 
ticum,  af  praktiserende  Læge  P.  Lange.  Kjøbenhavn.  1878. 
H.  Bagerups  Boghandel.     93  Sider. 

Forf.  gjennemgaar  i  denne  Afhandling  férst  Salicylsyrens 
kemiske  Forhold  og  dens  Evne  til  at  hemme  og  modvirke 
forskjellige  Gjæringsprocesser,  navnlig  efter  Kolbe*8  Forsøg, 
dernæst  dens  Forhold  i  Organismen,  som  meget  ligner 
Benzoesyrens,  men  i  mange  Benseender  dog  endnu  ikke  er 
tilstrækkeligt  opklaret,  idet  f.  Ex.  Anskuelserne  om,  i  hvilken 
Form  den  er  tilstede  i  Blodet  og  Vævene,  ere  indbyrdes 
meget  afvigende,  endvidere  dens  Indflydelse  paa  de  forskjel- 
lige Systemer  og  Funktioner.    Det  meste  af  Syren  udskilles 
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gjennein  UrineQ,  hvor  den  let  paavføcv  ted  Hjælp  af  Jærn- 
ehiorid.  Udskillelsen  begynder  tidligt,  men  foregaar  iøvrigt 
temmelig  langsomt;  Forf.  kunde  ved  et  Forsøg  paa  sig  selv 
paavise  den  i  Drinen  fra  7  Minutter  til  77  Timer  efter  at 
have  taget  5  Gram.  Urinens  sure  Reaktion  holder  sig  læn- 
gere end  ellers  efter  dette  Middel,  Urinmængden  og  Urin- 
stoffets Mængde  forøges.  Vægtfylden  aftager  |Forf/s  Forsøg 
paa  sig  selv  og  et  andet  sundt  Individ). 

Efter  denne  indledning  gaar  han  over  til  sit  egentlige 
Æmne,  Midlets  Forhold  lige  over  for  Sepsis  og  Feber. 

Ligesom  Sepsis  er  uadskillelig  forbunden  med  Feber 
o:  foreget  Stofskifte  med  rigeligt  Forbrug  af  Legemets  kva^l- 
slofholdige  Væv,  hvis  væsentligste  Symptom  er  den  forhøjede 
Temperatur,  griber  Antiseptik  og  Anlipyrese  meget  over  i 
hinandens  Virksomhed.  Forf.  finder  det  naturligst  at  sondre 
saaledes  her  imellem,  at  Alt,  hvad  der  anvendes  lokalt,  være 
sig  paa  Blodet,  paa  Saar  eller  Slimhinder,  benævnes  Anti- 
septik, hvorimod  ved  Antipyrese  betegnes  Alt,  hvad  der  an- 
vendes indvendigt  i  Febersygdomme  i  den  Hensigt  at  sætte 
Temperaturen  ned. 

For  at  bestemme  Salicylsyrens  og  det  salicylsure  Na- 
trons antiseptiske  Evne  er  Forf«  -da  slaaet  ind  paa  den  af 
Binz  angivne  Vej;  denne  Forsker  undersøgte  som  bekjendt 
ved  Mikroskopets  Hjælp  Kininens  Indflydelse  paa  Vibrioner 
og  Bakterier  i  raadne  Dyre-  og  Plantevæv  og  paa  de  farve- 
løse Blodlegemer.  Medens  Salicylsyreopløsning  i  de  for- 
skjellige  Forsøg  viste  en  meget  kraftig  Virkning  ved  øjeblik* 
keKg  at  svække  og  efter  omtrent  2  Timer  dræbe  Bakterierne, 
viste  det  salicylsure  Natron  sig  aldeles  uvirksomt  i  denne 
Henseende.  Mikrokokker  og  hvide  Blodlegemer  viste  derimod 
en  større  Modstandsevne  eller  lode  sig  endog  slet  ikke  paa- 
virke af  Syren.  Der  tilkommer  saaledes  Syren  utvivlsomt 
en  antiseptisk  Virkning,  men  med  Hensyn  til  dennes  An- 
vendelse ved  septiske  Processer  i  Organismen  stemme  des- 
værre Furbringer's  Forsøg  med.  Dyr  og  de  fleste  lagt* 
•tageres  kliniske  Erfaring  overens  i^  at  Syren  i  Infektionssyg- 
dommene er  magtesløs  over  for  selve  Sygdomsprocessen. 
Hvad  den  kirurgiske  Hospitalspraxis  angaar,  er  Thiersch  i 
Leipzig  den  første,  som  systematisk  bar  gjennemført  Salicyl« 
syrens  Anvendelse. 

Forf.  giver  os  en  kort  og  klar  Beskrivelse  af  hans  For- 
bindingsmateriale,  Salicylvand,  Salicylvat  og  Salicyljute,  og 
bans  Maade  at  bruge  det  paa  og  leverer  en  fuldstændig 
Oversigt  over  de  1  10  Maaneder  behandlede   109  Tilfælde; 
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7  døde,  men  tager  man  de  enkelte  Tilfælde  i  Betragtning, 
maa  Resultatet  kaldes  meget  heldigt;  af  Hospitaissygdomme 
optraadte  kun  7  Tilfælde  af  Rosen,  hos  51  behandlede  med 
Karbolsyre  i  samme  Tid  6  Rosen,  1  Pyæmi,  3  akut  Suppu- 
ration.  Systematisk  gjennemført  Salicylsyrebehandling  er, 
saa  vidt  Porf.  bekjendt,  ikke  anvendt  paa  andre  større  kirur- 
giske Afdelinger  i  Udlandet  og  har  heller  ikke  vundet  Ind- 
gang her  hjemme,  saa  at  Forf.  har  været  henvist  til  at 
iagttage  de  ikke  meget  talrige  Tilfælde,  der  ere  faldne  for  i 
hans  egen  Virksomhed.  Han  meddeler  udførligt  nogle  af 
disse  Sygehistorier  hentede  fra  hans  egen  Erfaring. 

Medens  Salicylsyren  efter  de  af  Tbiersch  meddelte  Til- 
fælde viser  sig  som  et  meget  tilfredsstillende  Antisepticnm 
for  det  enkelte  Individ,  maa  Spørgsmaalet  om  dens  Ind- 
flydelse paa  Hospitalsbygiejnen  staa  hen,  indtil  den  i  læn- 
gere Tid  har  været  anvendt  som  eneste  Antisepticnm  paa 
en  hel  Afdeling.  Tbiersch  behandlede  nemlig  samtidig  en 
Del  Patienter  med  Karbol  og  anvendte  endog  i  Flæng  Karbol- 
og  Salicyisyrespray. 

Det  er  vel  å  priori  næppe  rimeligt,  at  den  ikke  flygtige, 
tungt  opløselige  Salicylsyre  helt  vil  kunne  erstatte  den  flyg- 
tige. Alt  gjennemtrængende  Karbolsyre;  Flygtigheden,  der 
kan  fremhæves  som  en  mindre  god  Egenskab  ved  den  en- 
kelte Forbinding,  maa  ved  Hygiejoen  netop  anses  for  at 
være  en  stor  FordeU  Men  som  blandet  Behandling  vil 
Salicylsyren  kunne  hævde  sin  Plads  ved  Siden  af  Karbol- 
syren. 

I  Krigskirurgien  vil  Salicylsyren  vistnok  faa  en  stor 
Fremtid,  da  enhver  Soldat  let  vil  kunne  medføre  Tamponer 
af  Salicylvat  til  øjeblikkeligt  Brug.  Paa  Brandsaar  har  den 
en  heade  smertestillende  og  helende  Virkning;  den  renser 
gamle  Ulcera,  om 'end  ikke  saa  hurtigt  som  Karbol;  Forf. 
har  selv  prøvet  den  i  denne  Retning,  hvorved  det  viste  sig, 
at  kun  de  i  umiddelbar  Berøring  med  Saaret  liggende  Dele 
udfoldede  deres  Virkning,  idet  Afsondringsproduktet  fra  Saaret 
størknede  til  en  tynd,  sammenhængende  Binde.  Ved  Bud- 
sygdomme er  den  kun  lidet  prøvet;  Forf.  roser  den  ved 
Eikoriationer  og  vædskende  Ekzem  hos  Børn  samt  mod 
ildelugtende  lokal  Sved.  Paa  Slimhinderne  udfolder  den, 
som  man  kunde  vente,  en  gavnlig  Virkning,  saaledes  ved 
katarralsk  Betændelse  af  Mundens  Slimhinde  og  ved  Trøske; 
om  dens  Indflydelse  i  Difteritis  meddeles  allevegne  fra  gun- 
stige Resultater;  ogsaa  ved  kronisk  Mavekatarr  og  Diarré, 
hvor  man  har  anvendt  den  som  Glysmata,  naar  Sygdommens 
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Sæde  var  i  Tyktarmen,  har  man  brugt  den  med  Held.  Ind- 
sprejtning  af  en  svag  Opløsning  (Vs  pGt.)  i  Urinblsren  har 
i^ist  sig  meget  nyttig  ved  alkalisk  Gjæring  af  Urinen.  I 
Lnngegangræn,  Bronkiektase  og  Ftisis  har  Resultaterne  været 
afvexlende. 

Den  anden  Hovedafdeling  af  Æmnet  er  Salicylsyrens 
antipyretiske  Virkning.  Her  har  det  salicylsure  Natron  af- 
gjort Fortrin  for  den  fri  Syre,  der  efter  Nogle  virker  stærkt 
irriterende  paa  Slimhinderne  og  derfor  ikke  maa  gives  ved 
tom  Mave.  Saltet  irriterer  ikke  Slimhinden,  er  let  opløse- 
ligt og  absorberes  hurtigt,  og  i  antipyretisk  Virkning  staar 
det  ikke  tilbage  for  Syren.  Denne  antipyretiske  Virkning  er 
i  og  for  sig  betydelig,  dog  i  en  vis  Henseende  svagere  end 
Kininens,  idet  man  maa  give  det  salicylsure  Natron  i  dob- 
belt saa  stor  Dosis  som  Kinin  for  at  opnaa  det  samme  Fald 
af  Temperaturen ;  men  paa  den  anden  Side  udfolder  det  sin 
Virkning  langt  hurtigere  end  Kininen.  Flere  ansete  Klinikere 
mene,  at  Midlet  paa  Grund  af  sin  Virksomhed  og  Billighed 
er  kaldet  til  at  fortrænge  Kininen  paa  dette  Omraade.  Nogen 
fuldt  tilfredsstillende  Forklaring  af  Salicylsyrens  temperatur- 
nedsættende  Evne  kan  ikke  gives;  den  maa  foreløbig  anses 
alene  som  en  Følge  af  en  Virkning  paa  Centrerne  for  Varme- 
reguleringen. Man  iagttager  desuden  tydeligt  en  kumulativ 
Virkning,  som  let  forklares  ved  Midlets  langsomme  Odskil- 
lelse  af  Organismen ;  desuden  har  man  set  en  Eftervirkning, 
som  bestod  i  et  Temperaturfald  Dagen  efter  en  enkelt  Dosis, 
ogsaa  iagttaget  af  Forf.  Sluttelig  meddeles  nogle  Erfaringer' 
tildels  af  Forf.  selv,  om  Midlets  Nytte  i  visse  enkelte  Syg- 
domme, særlig  akut  febril  Ledderevmatisme,  tyfoid  Feber  og 
andre  Infektionssygdomme.  I  Intermittens  har  man  just  ikke 
opnaaet  store  Resultater. 

Af  forskjellige  Glemper,  som  Brugen  af  Salicylsyren 
skulde  medføre,  omtales  først  den  ætsende  Virkning  af  den 
rene  Syre,  der  dog  langtfra  er  tilstrækkelig  bevist.  Der  kan 
optræde  Æggehvide  i  Urinen,  men  naar  man  passer  paa  og 
da  strax  ophører  med  Midlet,  medfører  det  ingen  videre 
Følge,  Hydrops  ses  meget  sjældent,  Vildelser,  Sved  og  Døv* 
hed  ere  hurtigt  forbigaaende.  En  toxisk  Virkning  i  Form  af 
Kollaps  er  maaske  den  mest  truende.  Eventualitet,  men 
lægger  man  Mærke  til  Hjærtets  Kraft  og  Virkningen  af  den 
første  Dosis,  vil  man  dog  næppe  være  udsat  for  Fare  i 
denne  Henseende. 

Udarbejdelsen  af  Af  handlingen  afsluHedes  i  Oktober  1877, 
da  den  indleveredes  som  Besvarelse  af  Universitetets  Pris- 
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opgave;  der  tilkjeodtes  Forf.  et  hæderligt  «Akce88it»;  hvad 
der  senere  er  fremkommet,  har  der  ikke  været  levnet  htm 
Tid  til  at  medtage. 

Af  det  givne  Resumé  vil  ventelig  firemgaa,  at  Forf.  har 
forstaaet  at  lægge  en  rigtig  Plan  for  sin  Undersøgelse  og 
at  følge  denne  Plan.  Det  er  lykkedes  ham  at  give  os  en 
let  læselig  og  klar  Oversigt  over  Salicylsyrens  Værd  som 
Antisepticum  og  Antipyreticum  efter  de  hidtil  indhostede 
Erfaringer;  han  bar  med  øjensynlig  Flid  sat  sig  ind  i  den 
til  Spørgsmaalet  hørende  Litteratur  og  saa  godt,  som  det 
var  ham  muligt,  selv  prøvet  Midlet.  At  det  Materiale,  den 
private  Praxis  kan  byde  en  yngre  Læge  til  Løsningen  af  et 
bestemt  Spørgsmaal,  er  temmelig  begrænset,  vil  næppe  over- 
raske, og  i  dette  Punkt  træffe  vi  den  vel  skrevne  Afhand- 
lings —  vi  indrømme  g}erne  uforskyldte  —  svage  Side,  der 
heller  ikke  har  kunnet  blive  ganske  uden  Indflydelse  paa 
Fremstillingen  af  Andres  Meninger,  idet  disse  ofte  blot  lige- 
frem refereres.  Naar  vi  saaledes  i  det  Bele  have  følt  os 
meget  vel  tilfredsstillede  ved  Forf.*8  Løsning  af  sin  Opgave 
og  ikke  tage  i  Betænkning  at  anbefale  Bogen  til  vore  Kol- 
leger, kunne  vi  dog  ikke  undlade  at  bemærke,  at  Korrekturen 
lader  en  Del  tilbage  at  ønske,  og  at  hist  og  her  aldeles 
unødvendige  fremmede  Ord  let  virke  stodende  —  per  os, 
bevæge  sig  volontærL  En  skarpere  Deling  af  de  enkelte 
Afsnit,  ved  Overskrifter,  tro  vi  vilde  have  gjort  Fremstillingen 
endnu  mere  overskuelig. 


Den  første  Barnepleje.  Af  Prof.  August  Thorn  am. 
Andet  forøgede  Oplag.  Kjøbenhavn.  1878.  P.  G.  Philip- 
sens Forlag.     84  Sider. 

Denne  lille  Bog  vil  kunne  læses  og  raadspørges  med 
megen  Nytte  af  dem,  hvem  den  er  tilegnet,  de  kjærlige  og 
omhyggelige  Mødre,  og  det  saa  meget  mere,  som  den  holder 
sig  sit  Formaal  slræogt  efterretteligt  og  aldrig  indlader  sig 
paa  at  give  Anvisning  paa  Behandling  af  sygelige  Tilstande. 
Lægerne  ville  næppe  finde  noget  for  dem  Nyt;  men  det  gjør 
Bogen  heller  ikke  Fordring  paa. 


Beretning  om  Kong  Frederik  den  Syvendes  Stiftelse  for 
hjælpeløse  og  forladte  Pigebørn,  især  af  Almuen,  for  Aaret 
1877.     20  Sider. 

Det  ses  af  Ber^niogen,  at  Stiftelsen,  hvis  Formaal  jo 
forbener  al  Anerkjendelse,  i  det  forlene  Aar  og  Begyndelsen 
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af  1878  har  ndvidet  sin  Virksomhed  en  Del,  saa  at  den  ntt 
rummer  230  Plejebern  fordelte  i  12  Afdelinger.  Del  uhel- 
dige Forhold  at  Læge  og  Forstander  er  én  Person,  hvilket 
Ti  allerede  tidligere  (1876  Nr.  Ih)  har  fremhævet,  er  des- 
værre endnu  ikke  afhjulpet;  heller  ikke  har  man  endnu 
fiiaet  tilvejebragt  et  tilstrækkeligt  sikkert  Isolationslokale  for 
smitsomme  Sygdomstilfælde,  hvilket  dog  vistnok  allerede 
vilde  have  kunnet  gjøre  god  Nytte  ved  forskjeliige  Epidemier 
(Øiensygdom  og  Skarlagensfeber),  som  Stiftelsen  ses  at  have 
været  hjemsøgt  af  i  det  omhandlede  Tidsrum. 


Tysk  ReklaMeføseM  i  ^•fcenkam. 


Et  tysk  Reklameskrift ,  hvori  en  Dr.  Slark  anbefUer 
•Wepler's  Antiepilepticum»,  oversat  paa  det  svenske  Sprog, 
faas  i  •Expeditionen  f6r  Dr.  Starks  Brochure  i  E5penhamn> 
Store  Fiolstræde  40,  1ste  Sal.  Paa  Titelbladet  angiver  dette 
Skrift  sig  som  en  •  populær- wetenskaplig  Afhandling  med 
ett  tillågg  af  officlella  intyg  OfWer  redan  wunna  resultater». 
Paa  Omslagels  anden  Side  findes  dernæst  følgende  Reklame: 

Undcrråttelsel 

Det  I  denna  skrift  rekommenderade  medel: 
Wepler's    Rramppulver,   med  namn   •Antiepilepticum»  beredes 
endast  åkta  i  •Louisenstådtische*  Apothek  af  H.  Sommerfeldt  i 

Berlin,  Kftpnlckerstrasse  119,  efter  ett  recept,  som  år  forbåttradt  a( 
nndertecknad  speelallåkare  fdr  epilepsi. 

Endast  de  askar  tDoebåUa  det  åkta  låkemedlet,  som  både  åro  f6r- 
sedda  med  ofwanoåmnda  Apotheks  sigill  och  QDdersiirift  i  faeslmlle  af 
•W.  Wepler«. 

Med  hwarje  ask  fdljer  eo  utfdrlig  beskrifning. 

Priset  fdr  hwarje  ask  ir  6  Rdr  Rmt  eller  l'/a  Specie, 
[inclusive  beslcrifolDg  och  emballage]. 

I  hela  Danmark,   Swerige  och  Norge  fås  Weplers  kramp- 

pulver  •Antieptlepticum*  endast  å1(ta  i 

Kongl.  Bof-Apotheket  i  KOpenhamn 
Store  Roogensgade  N:o  25. 

och  bUfwa  Ingående  bestållnlogar  fråa  delta  Apothek,  mot  betalniDg  eller 
postfdrskotl,  efter  moUagaDdet  geoast  expedierade. 

Dr  Stark, 

Kongl.  Slabslåkare,  praktlserande  lålcare, 

Speciallåkare  fdr  Epilepsi,  riddere  etc. 

i  Alt-Beran,  distriktet  Oppeln. 
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Anmårkning. 

JOet  KoDgl.  Hof-Apotheket  år  villigt  att,  såwidt  ni5jHgt  &r,  iemoa 
hwaije  upplysoing  angående  brakel  af  palvret.  Skalle  någon 
ongka  andra  sjukdomeo  betråffaode  applysningarp  år  onderteckoad, 
låkare  som  sårskildt  gjort  den  till  sitt  stadiam,  beredd  att,  md 
vaoligt  hoDorarluiD,  gifwa  apeciella  upplysniogar,  åfwensom  att 
leda  hela  koren,  om  man  i  portofria  bref,  eller  helat  persoDllgen 
hånvåQder  sig  tlU  ^^  g  Jensen,  lakare. 

Skindergade  27 »  1  Sal. 


Som  saa  roaoge  andre  Arcana  har  dette  Middel  til  for- 
skjellige  Tider  været  sammensat  paa  forskjellig   Maade. 

I  «6eheimmittel  und  Specialit&ten  mit  Angabe  ihrer 
Zusammensetzung  und  ihrer  Werthes  von  Eduard  Hahn, 
Apotheker.  Berlin  1874t  findes  S.  7  og  45  følgende  Analyse 
af  den  paa  dette  Omraade  fortjente  Bager: 

•  Antiepilepticum  af  W.  Wepler  (Wepler's  Krampepulver) 
i  Berlin.  Dispenserede  Pulvere  å  1,8  Gram,  bestaaende  af 
en  Blanding  af:  Magnesla  alba       5,00  Dele 

Rad.  Dictamni  15,00  — 
Rad.  Zedoar.  12,oo  — 
Rad.  Artemis.  8,00  — 
Fuligo  0,50    — 

01.  valerian.  0,60  — 

01.  cajeput  0,26   — 

80  Pulvere  i  Voxpapir  med  Konvolut  5  Reichsroark. 
Et  af  Wepler  tidligere  for  15  Mark  solgt  Middel  bestod  af 
3  Gram  brændt  Seglgarn,  fordelt  i  7  Pulveret. 

Det  maa  beklages,  at  et  kjøbenhavnsk  Apothek  har 
kunnet  bekvemme  sig  til  at  række  Haand  til  et  saadant 
Foretagende.  Det  forekommer  os  at  være  et  sørgeligt  Tidens 
Tegn,  at  det  Uvæsen,  der  drives  af  flere  smaa  Apotheker  i 
Provinserne  f.  Ex.  med  GebrGder  Gehrigs  Tandhalsbaand,  nu 
ogsaa  synes  at  bane  sig  Vej  til  Hovedstaden.  Bofapotheket 
ejes  af  en  Enke  og  bestyres  af  Provisor  Ludvig  Ørnstrup; 
han  maa  bære  Ansvaret  for  denne  Affære;  det  vil  næppe 
^ene  til  at  hæve  ham  i  hans  Kollegers  og  Lægernes  Om- 
dømme, at  han  saaledes  optræder  som  en  tysk  Reklame- 
doktors villige  Redskab.  Endnu  mere  beklage  vi,  at  En  af 
vor  egen  Stand  har  kunnet  deltage  i  denne  Forretning;  i 
hans  Reklame  træder  imidlertid  hans  virkelige  Værd  ikke 
frem  i  nogen  fuldstændig  rigtig  Belysning.  Hans  Underskrift 
er  noget  vildledende:  Ordet  »Doktor*  bruges  jo  i  en  dob- 
belt Betydning,  dels  for  at  betegne  en  Læge,  altsaa  i  ren 
professionel  Betydning,    dels  for  at  betegne   en  akademisk 
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Grad.  Hen  saaledes  som  Underskriften  her  er  affattet,  idet 
der  er  fejet  al&karei  til  Navnet,  kan  Meningen  med  •Dv 
foran  imidlertid  ikke  let  tydes  anderledes  end  som  et  Forsøg 
paaj^faa  Folk  til  at  tro,  at  Hr.  Jensen  bar  erhvervet  den 
akadcfmiske  Grad,  som  benævnes  Doktorgraden,  i  et  eller 
andet  Fakultet  (helst  skulde  man  vel  tro  i  det  medicinske), 
altsaa,  u4et  mindste  hvis  den  var  erhvervet  her  hjemme  og 
ikke  kjøbt  i  Udlandet,  aflagt  en  Prøve  paa  lidt  mere  end 
i^lmiodelig  videnskabelig  Sans  og  Dygtighed.  At  han  ikke 
lÉilMrhvervet  sig  nogen  Doktorgrad  ved  vort  Universitet,  er 
fiu  imidlertid  sikkert  nok;  om  han  har  skaffet  sig  en  fira 
Udlandet  i  den  seneste  Tid,  vide  vi  ikke,  men  længe  kan 
det  ikke  være  siden,  thi  i  «den  danske  Lægestand.  1872« 
ere  de  eneste  Oplysninger,  der  findes  om  de  videnskabelige 
KvaMflkationer  og  den  Uddannelse,  som  Søren  Jensen  (ust.) 
er  i  Besiddelse  af,  følgende:  Kirurgisk  Examen  1837  med 
næppe  anden  Karakter,  praktiserer  i  Kjøbenhavn  som 
Homoeopatb. 


Lftgenes  Enkekasse. 


^^ 


I  Nr.  18  af  Ugeskriftet  har  jeg  tilladt  mig  at  henlede  mine 
Kollegers  Opmærksomhed  paa  Lægernes  Enkekasse  og  Ud- 
faldet af  Reformforslaget. 

Dette  gik  som  bekjendt  ud  paa  — «endelig  en  Gang 
at  standse  Kapitalforøgelsen  af  Enkekassens  Mid- 
ler, der  nu  ere  voxede  til  den  ret  anselige  Sum  af 
150,000Kr.,  og  i  Stedet  for  at  samle  Rigdomme  til 
de  ufødte  Slægter,  lade  de  nulevende  Enker  og 
Interessenternes  eventuelle  Enker  nyde  en  blot 
nogenlunde  anstændig  Pension«. 

Udvalget  har  støttet  sig  til  en  bestemt  Udtalelse  af  den 
eneste  kyndige  og  kompetente  Avtoritet  —  Direktionen  for 
Livrenteselskabet  —  der  ubetinget  har  tilraadet  for  en  Del 
at  standse  Kapital- Forøgelsen  og  anvende  Renterne  og  Noget 
af  de  aarlige  Indskud  til  at  give  Enkerne  85  Kr.  aarlig  under 
Forbehold  af  en  Revision  af  Kassens  Status  hvert  5te  Aar. 

Dette  Forslag,  vedtaget  paa  en  lovlig  varslet 
extraordinær  Generalforsamling  den  19de  Decbr. 
1877,  blev  atter  forkastet  paa  en  Generalforsam- 
ling den  SOteMarts  d.A.  med  1^0  Stemmer  imod  4. 
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Sagen  er  iinidlertid  ej  afsluttet  hermed.  Jeg  har  hen- 
vendt mig  til  samtlige  Lsgekredsforeninger  i  Landet,  og  fra 
disse  er  der  indløbet  talrige  Svar. 

Der  staar  kun  tilbage  at  opfordre  alle  øvrige  Medlemmer 
af  Lægernes  Enkekasse,  der  ikke  ere  Medlemmer  af  nogen 
Kredsforening,  til  skrifllig  at  udtale  deres  Vota  —  om  de  bil* 
lige  Reformen  eller  bolde  paa  det  Bestaaende—  og  sende 
mig  disse  under  Adressen  Dsserød  pr.  Børsholm  inden  den 
10de  Juli. 

Det  vil  da  vise  sig,  om  Reformen  er  Flertallets  bestemte 
Ønske,  og  efter  den  indvundne  Erfaring  vil  der  blive  handleU 

Uaierød  pr.  Birsbolm,  don  9de  Jiuii  1878. 

W.  Møller, 

Distrlkulnge. 

p.  t  Formand  for  Lægekredsfoieningon 

for  KJøbenhavn  og  Nordgjelland. 


Ea  ■UtfcraadefMefld.  1  Arch.  der  Heilk.  1878.  H.  1  beskrive  Batter 
og  Huber  en  meget  mærkelig  Epidemi  af  Miltbrand  (intestlnal  Mykose). 
I  Wurzen  bley  I  Midten  af  Juli  Maaned  1877  en  stor  Msngde  Mennesker 
(der  konstateredes  i  det  Hele  200  Sygdomatil fælde  med  6  Dødsfald)  an- 
grebne af  heftige  Kolera  lignende  Symptomer,  hvortil  der  efter  nogle 
Dages  Forløb  sluttede  sig  pustuløse  Betændelser  i  Huden.  Det  viste  sig, 
at  Aarsagen  til  Sygdommen  miatte  søges  I  Nydelsen  af  for  største  Deleo 
raat,  mer  eOer  mindre  fordærvet  KJød  af  en  Ko,  der  var  bleven  slagtet 
tU  Forbrug,  uagtet  den  led  af  svære,  dog  ikke  n^ere  iagttagne  Symp« 
tomer.  Ved  tre  af  Huber  foretagne  Sektioner  fandtes  Slimhinden  i  bele 
Fordøjelseskanalens  Ddstrækning  at  være  Sædet  for  Svulst  og  Hæmor- 
ragler  samt  ejendommelige  fumnkuløse  Infiltrationer  af  en  Linses  tU  en 
Bønnes  Størrelse;  desuden  fandtes  Svulst  af  Underlivets  Lymfel^jerUer  og 
af  Milten,  kort  sagt  altaaa  de  forskjellige  sygelige  Forandringer,  der  ere 
beskrevne  som  karakteristiske  for  den  intestlnale  Miitbrandlnfektlon.  Dea- 
uden  lykkedes  det  ved  den  mikroskopiske  tlndersøgelse  af  Blodet  at  paa- 
vise  de  karakteristiske  Miltbrandsbakterler  (Da valne- Koch),  saa  at  der 
ikke  kunde  være  nogen  Tvivl  om  Sygdommens  Natur. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr.  20.    1878.) 


Eelssag.  I  « Dagens  Nyheder*  for  den  lOde  Maj  flndes  et  AverUeae- 
ment,  der  anbefaler  •Fournlers  Pauilinia«  som  et  populært  Middel  motf 
nervøse  Smerter  m.  m.  og  henviser  til,  at  det  i  Kjøbeuhavn  og  Provin- 
serne faas  hos  de  til  Forhandling  alene  priviligerede  Apothekere.  I  An- 
ledning af  dette  Avertluement  tilskrev  Stadslægen  Politidirektøren,  at 
uagtet  han  gjentagne  Gange  havde  tilskrevet  BedakUonen  af  « Dagens 
Nyheder* ,  at  Averteringen  af  nævnte  Fournlers  Panllloia  som  et  medi- 
cinsk Arkanum  1  Følge  den  beslaaende  Lovgivning  (navnlig  Plakat  af 
1ste  December  1779)  ikke  var  tilladt,  fandtes  Ikke  desto  mindre  I  det 
ovenfor  angivne  Nummer  af  Bladet  et  af  de  sædvanlige  Avertissementer 
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om  dette  Middel.  Han  androg  derfor  paa,  at  BUdet  maatte  bllYO  sit 
noder  Tiltale  for  Overtradelae  af  PL  af  1 779.  Ved  Sageos  Foretagelse  i  den 
olTentl.  Politiret  benægtede  Redaktionen,  at  PI,  af  1779  yar  bleven  overtraadt 
yed  nsTnte  Ayertliaement ,  og  ønskede  Sagen  henvist  til  den  samlede 
Rat  for  at  faa  Sp^rgsmaalet  afgjort  ved  en  Dom,  som  1  fornødent  Fald 
knnde  appelleres  til  Højesteret.  Dommeren  udbad  sig  derefter  Snnd- 
bedskollegiets  Erklæring  om,  hTonrldt  det  averterede  Lægemiddel  kunde 
antages  at  henhøre  til  den  I  PI.  af  1779  omhandlede  Medicin,  hvis  Fal- 
bydetse  nden  særlig  Tilladelse  var  forbuden  1  de  offentlige  Tidender. 
KoUegleta  Svar  gik  ud  paa,  at  det  nævnte  Middel  falder  Ind  nnder  Be* 
stenimelserne  i  Plakaten  af  1779.  Da  den  paagjældeode  Redaktion  tid- 
ligere er  bleven  mulkteret  for  lignende  Forseelse,  henvistes  Sagen  til 
Afgjørelse  ved  den  samlede  Ret 


Aftkeålgelae  eg  Vinænæiføi  Efter  Ansøgning  er  der  meddelt  Kom- 
munelæge N.  C.  Borberg  Afsked  som  Kommunelæge  i  1ste  Hoveddistrikt, 
Lægedistrikt  A  fra  1ste  Joli  d.  A.  og  er  Dr.  med.  P.  A.  Th.  Iverse  n  fra 
8.  D.  beskikket  i  bemeldte  Embede. 


Oversigt  over  SygiMUMy  PødifcM  eg  Podileff  I  Ktekenhavi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fia  Kjøbenhavns  prakL  Læger  er  i  Ugen  til  den  Ilte  Juni  anmeldt 
603  Syg  du  rostilfælde,  hvoriblandt  486  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkiyper  S,  Mæallngor  4»  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Halssyge  17,  Strubehoste  O,  Kighoste  3,  Faaresyge  8,  gastr.  Feber  31 » 
tyf.  Feber  8,  exantematlsk  Tyfoa  O,  Blodgang  2,  asiaask  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  100,  Anelgta-  og  anden  Vandrerosen  12, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koidfeberl,  Brystkatarr  151,  G  rippe  8, 
Longebetændelse  25,  Halsbetændelae  71.  akut  Ledderevmalismø  22.  andr« 
Faraotar  18  (ØJebeiændelse  2,  Stomatitls  8,  Zona  3,  Nældefeber  3, 
Erytem  3,  Rubeolæ  2  og  Furunkler  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  79, 
venerisk  Saar  14,  erhvervet  Syfilis  4,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  10,  Dranker- 
galskab 7,  Brændevinasygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  flette  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Frederiksholms  Kanal,  Peterhvldt- 
feldtstræde  og  St.  Annægade. 

Dødsfaldenos  Antal  er  95.  Dødsaareagerne  ere:  Farsoter  U 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  l|,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  5,  Barselfeber  2);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle 
Sygdomme  23  iLungesvlndaot  13);  voldsomme  Dødsaarsager  2)$ 
Dannelsesfeji  6;  lokale  Organsygdomme  33{  Sygdomme  i  de 
ydre  Dele  3;  andre  hyppige  Dødsaarsager  16  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  9). 

Levendefødte  ere  147  (72  Drenge,  75  Piger);  Dødfødte  2. 

Begyndelsen  af  Ugen  var  kølig  med  tørre,  nordvestlige  Vinde ;  Slut- 
ningen mild  med  sydvestlige  Vinde  og  nogen  Regn. 

1  SI.  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  25de  Maj  anmeldt  112  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  61  af  exant  Tyfus. 

Fra  16  Byer.  udenfor  Indien  ere  anmeldte  111  Dødsfald  af  exant. 
Tyfns,  deraf  fra  Bukarest  13  og  fra  9  østprøjslske  Stæder  13,  samt  fra 
15  Byer  37  Dødsfald  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser. 


Kandidatpladsen  ved  Frederiksberg  Hospital  bliver  ledig 
den  1ste  September  d.  A.  —  AodrageDder  om  denne  Plads, 
hvormed  er  forbunden  fri  Station  i  enhver  Benseende,  Vadsk 
dog  undtagen,  ville  være  at  indgive  til  Hospitalsbestyrelsen 
og  at  aflevere  hos  Bospitalets  Inspelitør,  Lampeve]  Nr.  16, 
inden  26de  dennes. 

Frederiksberg  Hospital,  den  Ude  lani  1878. 


En  yngre  Læge  (Lgx.  1876)  seger  Praxis,  helst  paa  en 
af  Øerne,  ved  at  overtage  en  anden  Læges  Praxis,  eller  ind- 
træde som  Deltager  i  en  saadan.  Billet  mrk.  «Pnxi8  INl« 
modtager  Hrr.  Boghandler  Hauberg  A  Ko.,  St.  Rjebmager- 
gade,  Ejøbenhavn,  i  Løbet  af  3  Uger. 

Paa  CAtSehiels  Forlag  er  udkommet: 

Bishop,  Johi:  Om  antiseptisk  Ghirurgi.  Paa  Dansk  ved 
Richard  PauUi,  Reservechirurg.    40  Øre. 

Eaielttedf  8.:  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og 
Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme.    7  Kr. 

Lms,  Flortice:  Vejledning  til  Konsten  at  pleje  Syge,  oversat 
efter  «Bandbook  for  hospital  sisters  af  S.  LQttichau. 
Med  Foriale  af  Dr.  S.  Eng  els  te  d.     2  Kr. 

PMIipsei,  H.:  Fremstilling  af  Øjets  Sygdomme  tit  Brug  for 
Læger  og  Studerende.  2den  gjennemsete  og  forøgede 
Udgave.     1  Bæfte.     5  Kr.  50  Øre. 

Ridiahl,  A.:  Extremiteternes  Fracturer  og  Luxationer,  oversat 
af  O.  Kuhr.    3  Kr. 

Scbleitner,  P.  A.:  Orienterende  Bemærkninger  angaaende 
Sundhedsviikaarene.  og  Dødelighedsforholdene  i  Kjøben- 
havn.     60  Øre.  * 

Stage,  8.  C:  Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje.  Tolv  Fore- 
læsninger.   2  Kr.  50  Øre, 

Stage  I  8.  8.:  (Jrinundersøgelsens  praktiske  Udbytte.  Pris- 
belønnet Afhandling.     1  Kr.  50  Øre. 


Bianco  Lbiioi  BogtrjrUarl.    C.  A.  Rftfutls  Forlaf. 


MkMkara.  B  2f .  Jul  1818. 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z^  Række  XXV.  Nr.  30. 

Redigeret  af  Dr.  V.  laMe. 

Indhold:  k.  C.  lra(kHiii:  Dr.  8ajni  BdrnAiif  af  SpivljUiis.  P.  Iiidiei:  U|«rMs 
hkckaaat.  F.  V.  FaTj:  Oa  AtUerinitlM  \  Unm,  Iwarl  Atfciiidw: 
lnhiiiwi  hiMri.  iMupdie  i  latmtmékkMm^.  fakaice.  Oimigt  aw 
SjBéMi,  Of*by  af  Mriff  i  Ejtbahra.    UijaiiAfjinla« 


Dr.  Sayres  BehudliBg  tf  Spoalljrlitis. 

Af  Prof  A.  <j*  Draohmann. 


I  sit  i  Aaret  1876  udgivne  Skrift:  aOrthopedic  Surgery* 
omtaler  Dr,  Sayr^  under  det  Afsnit,  som  omhandler  Be- 
hiindliBgen  af  Spondylitis,  en  Behandlingsmaade,  som,  første 
Gang,  jeg  Isste  om  den,  lod  opstaa  Tvivl,  om  den  nogen- 
sinde vilde  faa  nogen  praktisk  Betydning  eller  være  at  anse 
for  mere  end  et  Experiment.  Som  bekjendt  bestaar  den  i 
at  immobilisere  bele  Truncus  fra  Bækkenet  op  til  Axillæ 
ved  Bjslp  af  en  Gibsbandage,  der  altsaa  kommer  til  at  om- 
slutte saavel  Underliv  som  Bryst.  Den  første  Indvending, 
der  maa  rejses  mod  denne  Behandlingsmaade,  angaar  na- 
turligvis dens  hemmende  Virkning  paa  Aandedrætsmekanismen, 
da  man  a  priori  maatte  antage,  at  denne,  om  den  ikke  blev 
umuliggjort,  saa  dog  blev  saa  meget  indskrænket,  at  det  ikke 
vilde  kunne  taales  i  Længden  uden  at  fremkalde  betæn- 
kelige Tilfælde.  Denne  Indvending  maatte  have  saa  meget 
større  Vægt  netop  ved  spondylitiske  Patienter,  som  disses 
Aandedrætsbevægelser,  for  saa  vidt  som  de  udføres  af  Bryst- 
kassen  I  allerede  iforvejen  i  Reglen  ere  betydeligt  indskræn- 
kede. Ved  Sayres  første  Forsøg  med  denne  Bandage  ses 
det  ogsaa,  at  han  selv  bar  næret  Tvivl  om,  hvorvidt  Patienten 
U]9  Rcfckø.  nu  H<t. 
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vilde  kunne  taale  dens  Anvendelse  i  fuld  Udstrækning, 
hvorfor  ban,  strax  efter  at  den  var  bleven  tør,  skar  den  op 
efter  dens  bele  Længde  fortil;  og  det  var  først  efter  gjenlagne 
Forsøg,  at  han  ikke  alene  undlod  at  foretage  denne  Op- 
skæring, men  endog  paa  det  bestemteste  fraraader  den  som 
uhensigtsmæssig. 

I  sit  ovennævnte  Skrift  er  det  dog  endnu  kun  forsøgsvis 
og  i  Tilfælde,  hvor  Patienten  paa  Grund  aL  økonomiske  For- 
bold ikke  bar  kunnet  anskaffe  en  bedre  og  kostbarere  Ban- 
dage, at  Sayre  fortrinsvis  tilraader  denne  Behandlingsmaade. 
Men  senere  har  han  i  den  Grad  udvidet  og  almindeliggjort 
den,  at  ban  i  et  Skrift:  « Spinal  disease  and  spinal  curvature. 
Tbeir  treatment  by  suspension  and  the  use  of  plaster  of 
Paris  bandage«,  udgivet  i  London  1877,  bar  kunnet  benvise 
Ul  et  Antal  af  300  Tilfælde  af  Spondylitis,  der  alle  ere 
blevne  behandlede  med  Immobilisation  i  Gibsbandage.  1 
«Arcbiv  genér,  de  médeelne«.  April  1878,  har  Dr.  Duplay 
taget  Ordet  for  Sayres  Behandlingsmaade  og  givet  en  om- 
stændelig, med  Illustrationer  forsynet  Fremstilling  af  den 
hele  Fremgaogsmaade  ved  dens  Anvendelse,  uden  at  det  dog 
ses,  at  han  selv  har  forsøgt  den,  eller  at  den  er  bleven  an- 
vendt af  nogen  anden  fransk  Læge. 

Som  anført  nærede  jeg  væsentlige  Betænkeligheder  ved 
at  adoptere  en  Behandlingsmaade,  der  kun  forsøgsvis  og  i 
et  forholdsvis  kun  ringe  Antalj  Tilfælde  (Sayres  sidst  cite- 
rede Skrift  og  Doplays  Artikel  er  jeg  først  i  den  aller- 
seneste Tid  bleven  bekjendt  med)  var  bleven  anvendt,  og 
mod  hvilken  der  kunde  rejses  grundede  Indvendinger;  og  det 
var  først  efter  at  have  set  Professor Saitorph  benytte  den, 
efter  selv  i  flere  Tilfælde  at  have  prøvet  den  og  efter  igjeu- 
nem  en  Række  stetometriske  Iagttagelser  at  have  konsta- 
teret, at  den  Del  af  Aandedrætsmekanismen,  som  udføres  af 
Brystkassen,  uden  nogen  Olempe  kan  overtages  af  Mellem- 
gulvet, saa  længe  der  ikke  stilles  større  Fordringer  til  Luft- 
forsyning end  de,  det  rolige,  normale  Aandedræt  kan  til- 
fredsstille, —  at  jeg  har  følt  mig  opfordret  til  at  gjøre  den 
bekjendt  i  en  videre  Kreds  og  betingelsesvis  at  anbe- 
fale den. 

Skjøndt  alle  Kirurger  ere  enige  i,  at  den  lokale  Be- 
handling af  Spondylltis  først  og  fremmest  maa  have  Ryg- 
søjlens Immobilisation  til  Udgangspunkt  og  saa  meget  som 
mulig  forebygge  Hvirvellegemernes  gjensidige  Tryk,  saa  blive 
Meningerne  meget  delte,  saa  snart  Talen  er  om,  paa  hvilken 
Maade  og  ved  hvilke  Midler  disse  Indikationer  bedst  skulle 
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opfyldes.  Absolut  Ro  i  det  horisoDtale  Leje,  gjennemført  i 
(Vlaaoeder  og  Aar,  paa  den  ene  Side,  og  ubunden  Frihed 
til  at  bevæge  sig  saa  meget  som  mulig,  men  med  Rygsøjlen 
saa  vidt  mulig  immobiliseret  ved  mere  eller  mindre  kom- 
plicerede og  kostbare  Bandager  og  Maskiner,  paa  den  anden 
Side,  ere  Yderpunkterne,  mellem  hvilke  Meningerne  hos  de 
forskjellige  Kirurger  og  Ortopæder  af  Faget  bevæge  sig.  Jeg 
skal  saa  meget  mindre  gaa  ind  paa  nogen  Mnnlngsytring 
om  Fortrinene  og  Manglerne  ved  disse  i  en  vis  Forstand 
hinanden  modsatte  Behandlingsmaader,  som  mit  Standpunkt 
gjennem  forskjellige  Offentligheden  foreliggende  Udtalelser*) 
er  præciseret,  men  skal  kun  i  al  Almindelighed  bemærke, 
at  der  lige  saa  lidt  ved  Spondylitis  som  ved  nogen  anden  be- 
tydeligere Sygdom  kan  være  Tale  om  nogen  enkelt  exklusiv 
Behandlingsmaade,  som  uden  indskrænkning  vilde  kunne 
anvendes  i  alle  forekommende  Tilfælde. 

Hvad  enten  man  hylder  den  ene  eller  den  anden  af  de 
omtalte  Behandlingsmaader,  saa  vil  der  for  begge  komme  en 
Tid,  hvor  man  har  at  træffe  Valget  mellem  de  forskjellige 
Immobilisations-  og  Understøttelsesmidier  i  Patientens  oprejste 
Stilling,  naar  ban  skal  bevæge  sig  udenfor  Sengen,  og  at  Sayres 
Bandage  her  maa  komme  i  Betragtning  og  navnlig  i  alle  Til- 
fælde, hvor  Lægen  er  henvist  alene  til  sine  egne  Resourcer,  eller 
hvor  Patientens  Uformuenhed  lægger  uoverstigelige  Hin- 
dringer i  Vejen  for  Anskaffelsen  af  kostbare  Bandager  og 
den  dermed  ikke  sjældent  forbundne  lige  saa  kostbare  Rejse 
til  den  fjærntboende  Bandagist,  synes  uomtvisteligt,  og  jeg 
kan  her  med  fuld  Føje  slutte  mig  til  Duplay,  naar  ban  ud- 
taler, at  han  anser  Dr.  Sayres  Behandlingsmaade  for  ^et 
Fremskridt*. 

Skjøndt  Sayres  Bandage,  som  anført,  i  Hovedsagen  be- 
staar  i  Anlæggelsen  af  en  efter  almindelige  Regler  anlagt 
Gibsbandage  omkring  Truncus,  saa  maa  der  dog,  for  at 
samme  skal  kunne  taales  og  gjøre  sin  fulde  Nytte,  tages  ikke 
faa  Hensyn  saavel  før  som  under  Anlæggelsen,  hvorfor  en 
omstændeligere  Beskrivelse  maa  anses  fornøden.  Sayre 
lægger  saaledes  en  særlig  Vægt  paa,  at  Truncus  holdes 
eitenderet  under  Anlæggelsen,  og  at  den  holdes  i  denne 
eitenderede  Stilling  i  Bandagen.  For  at  opnaa  delle  har 
han  konstrueret  et  eget  dertil  indrettet  Extensionsapparat, 
der  ganske  vist  er  meget  hensigtsmæssigt,  naar  Talen  er  om 


*)  Nord.  med.  Ark.    7de  Bd ,  3dje  H.     1875. 

Ugeskr.  f  Løger  3dle  R.  XXI.    Nr.  17,  18  og  23. 
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at  aovende  denne  Bebandlingsmaadé  i  videre  Udstrækning 
f.  £i.  paa  store  Hospitalsafdelinger  eller  af  Ortopæder  af 
Faget,  men  vil  være  altfor  bekostelig  at  anskaffe  for  den 
enkelte  Læge,  der  kun  med  længere  Mellemrum  faar  spon- 
dylitiske  Patienter  til  Behandling,  og  efter  min  Mening  meget 
vel  kan  erstattes  ved  et  simplere  Apparat,  som  enhver  Læge 
med  Lethed  kan  konstruere,  og  som  jeg  selv  !  mine  første 
Titfælde  har  betjent  mig  af. 

Sayres  Exlensionsapparat  bestaar  af  et  saakaldet  Grime- 
apparat, som  omslutter  Hage  og  Baghoved,  der  danne  An- 
lægspunkteriie  for  Extensionen.  Herfra  udgaa  Ore  Remme, 
to  paa  hver  Side,  der  samles  og  befæstes  til  Enderne  af  en 
bøjet,  rund  Tværstang  af  Jærn,  af  Form  som  Hanken  paa 
en  almindelig  Vandspand,  til  hvis  Midte  er  befæstet  en  Ring, 
hvori  Krogen  af  en  treskaaren  Tridse  eller  Tallie  et  be- 
fæstet Som  yderligere  Støttepunkter  ved  Bxtensionen  an- 
bringes under  hver  Axilla  en  udpolstret  Slynge,  hvis  øverste 
Ender  ligeledes  befæstes  til  hver  Ende  af  Tværstangen,  som 
kommer  til  at  hænge  over  Patientens  Hoved.  Hele  Eiten- 
éionsapparatet  befæstes  i  en  Krog  i  Loftet  eller  i  en  Dør- 
karm (Sayre  benytter  hertil  et  portativt  Stativ,  som  yder- 
ligere fordyrer  og  komplicerer  Apparatet).  En  udpolstret 
Krans,  som  kan  dannes  af  Vat,  der  lodlægges  i  et  Tørklæde 
eller  Haandklæde  med  et  efter  Hage  og  Baghoved  tildannet 
Stykke  Guttaperka  eller  Pnp,  et  Par  Bind,  et  saakaldet 
Hængetræ,  som  bruges  til  at  hænge  Frakker  eller  Kjoler 
paa,  naar  de  skulle  børstes,  en  stærk  Snor  eller,  hvad  de 
fleste  Læger  have,  Tallierne  (Tridse værket)  til  et  tFlaschen- 
zug»  kunne  i  det  enkelte  Tilfælde  meget  godt  erstatte  Sayres 
Extensionsapparat  og  med  Lethed  skaffes  til  Veje .  næsten 
uden  Bekostning. 

Patienten,  vel  i  de  fleste  Tilfælde  et  Barn,  bør  nærmest 
Huden  være  forsynet  med  en  let  Uldtrøje;  den  bør  slutte 
godt  om  Kroppen  og  naa  til  nedenfor  Bækkenet.  Fire  Baand, 
som  ere  fæstede  til  den  nederste  Kant  af  Uldtrøjen,  lo  foran 
og  lo  bagtil  paa  hver  Side,  fæstes  til  et  Lommetørklæde,  an- 
bragt i  Perinæum,  hvor  de  bindes  sammen,  tjene. til  at 
stramme  Trøjen  nedefter  og  holde  den  glat,  medens  Ban- 
dagen anlægges. 

Under  Anlæggelsen  holdes  Patienten  suspenderet  i 
Eitensionsapparalet;  Extensionen  bør  dog  aldrig  drives  saa 
vidt,  at  Fødderne  fjærnes  fra  Gulvet,  eller  at  Patienten  sporer 
nogen  Ulempe  deraf;  tvært  imod  vil  man  knnne  se  Barnet 
aande  friere  og  føle  sig  vel  tilpas,  naar  Extensionen  har  den 
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passende  Grad.  En  meget  karakteristisk  Virkning  af  Exten- 
sionen,  som  Sayre  lægger  megen  Vægt  paa,  er  Deformi- 
tetens Formindskelse,  som  graflsk  kao  fremstilles,  naar  man 
med  en  Blyiamei  modellerer  Deformiteten  før  og  under 
Eitensionen  og  hver  Gang  overfører  det  fundne  Resultat 
paa  et  Stykke  Papir.  Førend  Bindene  anlægges,  danner  man 
af  Vat  en  temmelig  tyk,  kileformet  Pude,  der  lægges  i  et 
Lommetørklæde  eller  passende  stort  Stykke  Linned,  som 
anbringes  paa  Underlivet,  mellem  Huden  og  Uldtrøjen,  den 
tykkere  Del  af  Kilen  opad  i  Højde  med  Cardia;  dens  Be- 
stemmelse er  at  danne  et  frit  Rum  mellem  Underlivet  og 
Bandagen  og  at  tilladte  Underlivets  Udvidning  ved  Aande- 
dræltet  og  efter  Maaltiderne,  hvorfor  den  ogsaa  fjærnes,  efter 
at  Bandagen  er  anlagt.  For  at  forebygge  Tryk  paa  de  mest 
fremspringende  Punkter,  hvor  Benkanter  ligge  lige  under 
Huden,  forsynes  Cristæ  ilei  med  en  Vatbelægning,  og  paa 
hver  Side  af  Deformitetens  mest  fremstaaende  Parti  anbringes 
i  samme  Øjemed  en  med  Uld  udfyldt  Handskefinger,  over 
hvilke  Bindene  anlægges.  Man  begynder  med  at  føre  disse 
omkring  Bækkenet,  lidt  under  Cristæ  ilei,  og  fortsætter  der- 
paa  opefter  indtil  A&illerne,  saaledes  at  bele  Truncus  indtil 
Højden  af  disse  er  bedækket  med  Bind.  Under  Anlæggelsen 
bør  Bindene  ikke  strammes,  men  med  den  ene  Haand  føres 
omkring  Truncus,  medens  den  anden  benyttes  til  at  udglatte 
mulige  Ujævnheder  og  faa  Bandagen  til  at  slutte  saa  nøj- 
agtig til  Formen  af  Truncus  som  mulig. 

Efter  at  saaledes  to  til  tre  Lag  Bind  ere  anlagte,  an- 
bringes paa  hver  Side  af  Rygsøjlen,  med  et  iVlellemrum  af 
2 — 3  Tommer,  smalte  Skinner  af  Blik  (Sayre),  Spaan  eller 
Pap  i  et  passende  Antal,  og  derover  igjen  1 — 2  La^  Hind. 

Efter  no^le  Minutters  Forløb,  naar  Bandagen  har  op- 
naael  nogen  Fasthed,  fjærnes  Suspensionsapparatet,  og  Pa- 
tienten lægges  i  nogen  Tid  paa  Ryggen  eller  Underlivet 
paa  en  Madrats,  indtil  en  større  Fasthed  af  Bandagen  er 
opnaaeL 

Findes  nogen  Kongestionsabsces  eller  Fistelaabninger 
paa  den  Del  af  Truncus,  som  bedækkes  af  Bandagen, 
bør  man  paa  denne  anbringe  Aabninger  (Fenestræ)  paa  de 
tilsvarende  Steder,  til  Udflod  af  Pus  og  til  lokal  Behandling. 
Sayres  Fremgangsmaade  hermed  er  følgende :  Paa  Abscessen 
eller  Fistelaabningen  lægges  en  lille  Lap  og  derover  et  pas- 
sende stort  Stykke  Voxtaft;  i  Uldtrøjen  udskærer  man  paa  dette 
Sted  saa  stor  en  Aabning,  som  man  ønsker,  Fenestret  ska 
have,  og  dækker  det  med   et  tilsvarende  stort  Stykke  Piap 
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gjeDnem  hvis  Centrum  er  stukket  et  lille  spidst  Søm  eller 
en  Stift,  Hovedet  vendt  indad  mod  Voxtaflet. 

Berover  anlægges  saa  Gibsbandagen,  og  Spidsen  af 
Sømmet,  som  stadig  stikker  igjennem  Bandagen,  angiver 
Midten  af  det  St'd,  hvor  Fenesiret  skal  anbringes.  Saasnart 
Gibsen  begynder  at  stivne,  udskæres  en  saa  stor  Aabning 
omkring  Sømspidsen,  at  Papstykket  kan  udtages,  hvorefter 
Voxtaftet  indskæres  korsformigt  fra  Centrum  til  Periferien, 
og  Lapperne  bredes  ud  over  Fenestrets  Rande.  Skulde 
Bandagen,  efter  at  den  er  stivnet,  genere  Aandedrættet,  op- 
skæres den  paa  Midten  fortil  i  en  Udstrækning  af  3 — 4  Tommer, 
hvorefter  Aandedrættet  vil  frigjøres.  Hos  kvindelige  Patienter 
med  udviklede  Mammæ  bedækkes  disse  med  en  lille  Vat- 
pude, der  anbringes  indenfor  Trøjen,  førend  Bandagen  an- 
lægges, og  efter  at  den  er  anlagt,  men  førend  den  er  fuld- 
stændig stivnet,  trykkes  Midten  af  Bandagen  ind  i  Rummet 
mellem  begge  Mammæ. 

1  Beglen  vil  man,  elter  at  Bandagen  er  fuldstændig 
stivnet,  og  især  naar  Patienten  foretager  dybere  Indaaadlnger^ 
finde  Perineum  og  Anus  at  bevæge  sig  synkronisk  med 
Aandedrættet,  og  dette  generes,  naar  man  med  Haanden  an- 
vender et  Tryk  i  Perineum.  Sayre  anbefaler  derfor  at  lade 
Patienten  sidde  paa  et  udhulet  Sæde  eller  en  Gummikrans. 

Med  Hensyn  til  den  rent  tekniske  Side  af  Sagen  skal 
jeg  endnu  tillade  mig  et  Par  Smaabemærkninger. 

For  at  gjøre  Bandagen  saa  let  som  mulig  bør  man  helst 
anvende  Bind  af  Gaze  eller  et  lignende  let  Stof.  Gibs- 
bindene  kunne  tilberedes  paa  sædvanlig  Maade  ved  under 
Oprulningen  at  bestrø  dem  med  Gibspulver  og  derefter  lægge 
dem  i  \armt  Vand  saa  længe,  indtil  de  ere  gjcnnemfugtede 
og  Luftbobler  begynde  at  udvikle  sig.  Professor  Saxtorph 
anvender  en  noget  forskjellig  PremgangsmaaSe^  der  fore- 
kommer  mig  at .  have  ikke  faa  Fordele.  Til  en  temmelig 
tynd  Gibsvælling  sætter  han  en  ganske  ringe  Del  (Vioob) 
Gelatina  (opløst  Husblas),  som  forhindrer  Gibsen  fra  at  stivne 
altfor  hurtig,  og  opnaar  herved  al  kunne  imbibere,  oprul'e 
og  benytte  sine  Bind  paa  samme  Maade  som  Stivelsebind, 
og  som  det  har  forekommet  mig,  faa  dem  lettere  adapterede 
til  Truncus.  Han  betjener  sig  ligeledes  kun  af  Gibsbind  til 
de  første,  inderste  Lag  Bind,  fæster  Skinnerne  til  disse  og 
ender  med  at  anlægge  Stivelsebind  og  over  disse  et  almin- 
deligt tørt  Lærredsbind.  Bandngen  vinder  herved  i  Lethed, 
Og,  jeg  tror  ogsaa  i  Holdbarhed  og  Renlighed. 

Den  første  Virkning  af  en   saadan   vel  anlagt  Bandage 
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er,  at  Patienten  føler  sig  vel  tilpas,  aaoder  uden  Besvær, 
gaar  og  bevæger  sig  med  større  Lethed  end  tilforn,  bolder 
sig  langt  bedre  oprejst  og  ikke  behøver  at  støtte  Hænderne 
paa  Knæene,  naar  han  gaar,  eller  til  en  eller  anden  Gjen- 
staod,  naar  ban  staar,  en  Virkning,  som  betinges  af  den 
Hjælp,  Bandagen  yder  til  det  Muskelkomplex,  Patienten  in- 
stinktivt benytter  til  at  immobilisere  sin  Rygsøjle. 

Er  Bandagen  fra  Begyndelsen  godt  anlagt,  kan  den 
blive  liggende  6  Uger  indtil  flere  Maaneder;  vil  man  af  en 
Piler  anden  Grund  skifte  den,  skæres  den  op  efter  sin  hele 
Længde  fortil,  og  vil  man  benytte  den  samme  Bandage 
uden  at  foroye  den,  bør  den  aftages  med  nogen  Forsigtighed, 
idet  Spalten  lidt  efter  lidt  udvides,  indtil  den  er  saa  stor,  at 
Truocus  kan  slippe  igjennem  den.  Hvor  Forholdene  tillade 
det,  bør  Patienten,  ferend  Bandagen  atter  anlægges,  tage  et 
Bad,  under  alle  Omstændigheder  godt  afvadskes,  iføres  en 
ren  Uldtrøje,  og,  efter  at  Bandagen  atter  er  bleven  anbragt, 
fæstnes  den  med  et  elastisk  Bind.  Sayre  tilraader  dog 
hellere  at  fornye  Randagen,  da  han  har  gjort  den  Erfaring, 
at  den  opskaarne  Bandage  aldrig  kommer  til  at  slutte  saa 
godt  og  heller  ikke  frembringe  den  samme  Virkning,  som 
naar  den  fra  ny  af  anlægges  efter  de  givne  Forskrifter. 


L»gerM8  Enkekasse. 


Hr.  Distriktslæge  Mølleri 

Under  7de  Maj  har  De ,.  højstærede  Kollega,  tilsendt 
mig  en  Skrivelse  angaaende  Lægernes  Enkekasse,  som  De 
har  anmodet  mig  om  at  lade  cirkulere  blandt  de  Medlemmer 
af  min  Kredsforening,  der  tillige  ere  Medlemmer  af  Enke- 
kassen. Af  Deres  L'dtalelser  i  Ugeskr.  f.  L.  af  13de  April 
ville  Læserne  kjende  Deres  Standpunkt  og  Anskuelser  om  Sagen, 
og  naar  jeg  nu  tillader  mig  at  besvare  Deres  Skrivelse  i 
Form  af  et  aabent  Brev,  da  gjør  jeg  det,  fordi  der  er  en 
Side  ved  det  hele  Spørgsmaal,  der  forekommer  mig  ikke 
tilstrækkelig  paaagtet,  og  som  efter  min  Formening  netop 
er  af  meget  stor  Vigtighed. 

De  har  i  Deres  ^rivelse  ønsket,  at  de  enkelte  Med- 
lemmer skulle  udtale  sig  paa  en  af  følgende  Maader:  •  Bil- 
liger Reformen*,   elier  »Holder  paa  det  Bestaaende«,  og  af 
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de  10  Medlemmer  af  min  Kredsforening  have  6  lillraadt 
førstnævnte  Forslag.  Men  ligesom  De  selv  gaar  ud  fra,  al 
Sagen  ikke  er  afgjort  ved  Generalforsamlingens  Afstemning 
den  30te  Marts,  saaledes  ville  Andre  maaske  ej  heller  slaa 
sig  til  Ro,  saafremt  det  lykkes  Dem  at  faa  sidste  General- 
forsamlings Afstemning  forkastet  paa  næste  Generalforsam- 
ling, og  da  det  forekommer  mig  utvivlsomt,  at  vore  even- 
tuelle Enker  ikke  ret  vel  kunne  være  tjente  med,  at  Stør- 
relsen af  deres  Pension  tildels  skal  være  afhængig  af  det 
Tilfældige  i,  om  det  ene  eller  det  andet  Parti  mffder  mest 
mandstærk  paa  Generalforsamling.erne,  tør  jeg  vistnok  ogsaa 
antage,  at  De,  saafremt  den  overvejende  Del  af  Medlemmerne 
ved  deres  Udtalelser  give  Dem  en  baade  moralsk  og  juridisk 
Støtte,  ikke  blot  agter  at  sætte  at  Kraft  paa  at  føre  Deres 
Sag  sejrrig  igjennem,  men  ogsaa  ønsker  at  sørge  for  at 
sikre  den  en  varig  Sejr. 

Saafremt  man  den  Gang,  da  Enkekassen  blev  oprettet, 
havde  tænkt  sig  det  sandsynligt,  at  der  nogensinde  skulde 
blive  gjort  væsentlige  Ændringer  ved  dens  Love,  havde  man 
sikkert  søgt  at  giøre  sit  til  at  bevare  det  Bestaaende  saa 
længe  som  muligt,  men  da  man  næppe  har  tænkt  sig  en 
saadan  Eventualitet  som  mulig,  har  man  lagt  Kassens  Vel- 
færd i  Hænderne  paa  2  Overdirektører  og  4  Direktører  samt 
Generalforsamlingen  en  Bestyrelsesform,  der  kan  være  god, 
saa  længe  en  konservativ  Aand  besjæler  Majoriteten,  men 
som  udsætler  Kassen  for  alvorlige  Kysteiser,  naar  Majori- 
teten besjæles  af  reformatoriske  Bestræbelser.  Det  har  derfor 
forundret  mig,  at  den  Mayoritet,  der  har  skabt  Lovforan- 
dringerne af  16de  September  1875,  ikke  har  søgt  at  værne 
om  disse  Forandringer,  men,  som  det  synes  mig,  tvært 
imod  har  givet  sig  Generalforsamlingerne  i  Vold  i  en  endnu 
højere  Grad  end  tidligere,  ved  at  afskaffe  Overdirektør- 
institutionen Og  ved  at  indskrænke  Direktørernes  Tal  til  3, 
hvoraf  1  skal  afgaa  hvert  Aar,  og  det  har  endnu  mere  for- 
undret mig,  at  de  2  forskjellige  sejrende  Partier  paa  de 
2  sidste  Generalforsamlinger  ikke  have  haft  Øj'e  for  den 
svage  Grundvold,  paa  hvilken  Sejren  var  bygget.  Det  er 
derfor  en  mere  end  tilfældig  Skjæbnens  Ironi,  at  den  Mand, 
der,  saavidt  jeg  mindes,  i  en  Række  af  Aar  har  virket  for 
at  gjennemføre  den  gjennemgribende  Lo\forandring,  at  Kon- 
tingentets Størrelse  skal  rette  sig  efter  Interessentens  Alder 
ved  Indtrædelsen,  og  ved  denne  Ændrings  Gjennemførelse 
har  givet  det  første  Stød  til  at  rokke  ved  det  overleverede, 
nu  er  bleven  valgt  ind  i  Direktionen  og  nu  maaske  skal  op- 
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leve  under  sin  Funktionslid  at  se  flere  og  flere  Ændringer 
Tedtagne  trods  hans  Modstand. 

En  saadan  Organisation  af  Bestyrelsen  er  vistnok  tem« 
meliR  enestaaende  for  en  Forening  med  et  Formaal  som 
vor  Enkekasse,  og  naar  Jeg  til  Exempel  sammenligner  den 
med  Organisationen  af  de  2  beslægtede  Foreninger,  for 
hvilke  Jeg  har  den  Ære  at  være  Formand,  nemlig  Lægernes 
Bjælpeforentng  og  Jordemødrenes  Understøttelsesfbrening, 
tror  Jeg  ikke,  at  man  vil  falde  paa  at  fremstille  Enkekassen 
som  et  Menster. 

I  disse  2  Foreninger  er  for  den  ferstes  Vedkommende 
Magten  lagt  i  Hænderne  paa  en  Bestyrelse,  bestaaende  af 
5  Medlemmer,  der  ere  valgte  paa  10  Aar,  saaledes  at  2 
eller  3  afgaa  hvert  5te  Aar,  og  et  Repræsentantskab,  for 
Tiden  bestaaende  af  22  Medlemmer,  valgte  paa  7  Aar,  og 
for  den  andens  Vedkommende  paa  en  Bestyrelse,  bestaaende 
af  8  Medlemmer,  valgte  paa  b  Aar,  og  et  Repræsentantskab, 
for  Tiden  bestaaende  af  17  Medlemmer,  ligeledes  valgte  paa 
5  Aar. 

Der  er  altsaa  den  meget  væsentlige  Forskjel  paa  disse 
to  Foreningers  og  Enkekassens  Organisation,  at  Medlem- 
merne i  de  to  første  kun  udøve  deres  Bestyrelsesret  paa  en 
middelbar  Maade,  medens  de  i  den  sidste  have  den  mest 
nmiddelbare  Indflydelse.  Medens  de  to  første  kun  kunne 
forandre  deres  Love  under  Iagttagelse  af  mere  elier  ihindre 
betryggende  Former,  der  navnlig  ville  sikre  Foreningerne  en 
rolig  Fremadskriden,  er  Enkekassen  udsat  for  alvorlige  Sving- 
ninger, hvorom  det  sidste  Aars  to  Generalforsamlinger  give 
os  en  advarende  Belæring. 

Dersom  De  derfor,  kjære  Kollega!  vil  eikre  Dem  en 
varig  Sejr,  tror  Jeg  rigtignok,  at  det  vil  være  nødvendigt 
først  og  fremmest  at  ordne  Bestyrelsesforholdene  paa  en 
saadan  Maade,  at  der  kan  opnaas  en  større  Fasthed,  og 
hvorledes  man  nu  end  roaatte  ville  ordne  dieae  Forhold,  øaa 
føler  jeg  mig  bestemt  overbevist  om,  at  Repræsentantsystemet 
er  det  eneste,  der  giver  tilstrækkelig  Garanti  for  en  fast  og 
rolig  Fremadskriden. 

For  Dem  er  det,  saavidt  Jeg  forstaar.  Opgaven  at  sikre 
alle  Enkerne  (foreløbig  i  6  Aar)  85  Kroner  aarlig,  medens 
der  i  Aar  gives  90  til  2,  86  til  66  og  c.  60  til  23.  Denne 
Forskjel  synes  mig  imidlertid  saa  ringe,  at  Jeg  ikke  i  den 
kan  finde  tilstrækkelige^Motiver  til  den  bebudede  Kamp,  og 
naar  man  nu  tilmed  lægger  Mærke  til,  at  1877  var  et  sær- 
deles uheldigt  Aar  for  Enkekassen,    idet  der  i  samme  ikke 
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afgik  nogen  Pensionist  ved  Døden,  kunde  der  maaske  ogsaa 
deri  se^es  en  ekjellig  Grund  til  at  afvente  Resultaterne  af 
den  sidste  Generalforsaroliogs  Bestemmelser  i  et  Par  Aar, 
for  at  se,  om  ikke  disse  Bestemmelser  muligvis  ville  føre 
til  det  samme  Maal,  som  De  tilsigter. 

Det  tabte  Slag,  eller  maaske  rettere  iVlaaden,  hvorpaa 
det  er  tabt,  kalder  Dem  paa  ny  til  Kamp;  dette  kan  jeg 
godt  forstaa,  og  jeg  vilde  maaske  i  Deres  Sted  handle 
ligesom  De;  thi  jeg  deler  i  fuldeste  Maal  Deres  Anskuelser 
om  det  rigtige  i,  at  Enkerne  faa  saa  meget,  som  Kassen 
kan  give,  uden  at  dens  Soliditet  svækkes,  men  naar  man, 
som  jeg,  hidtil  har  staaet  aldeles  udenfor  Debatten,  saa  ser 
man  Sagen  mere  lidenskabsløst,  og  jeg  kan  ikke  nægte,  at 
jeg  vilde  ønske,  at  De  vilde  indtage  en  afventende  Hold- 
ning, da  det  ikke  maa  glemmes,  at  det  opnaaede  Kompromis 
allerede  nu  giver  Enkerne  mere,  end  de  oprindelige  Lovbe- 
stemmelser hjemlede. 


Næstved  den  21de  Juni  1878. 


Deres  hengivne 
P.  Knudsen. 


Om  SnkkerdaHiielsen  i  LeTerea. 

Efter  et  Foredrag  af  P.  W.  Pavt.    (The  Lancet  37de  April  1878) 


Ved  Undersøgelserne  over  dette  Æmne  maa  man  fremfor 
Alt  erindre,  at  Leveren  indeholder  el  Stof  —  den  amyloide 
Substans  eller  Gl^fkogen,  som  Bernard  kaldte  den  — ,  der 
har  en  særdeles  Tilbøjelighed  til  at  omdauoes  til  Sukker. 
Denne  Omdannelse  foregaar  med  en  saadan  Hurtighed  efter 
Døden,  at  den  bar  bidraget  til  at  give  en  fejlagtig  Opfattelse 
af  OrKanets  Forbold  til  Sukkerdannelsen  i  levende  Live  en 
stor  Udbredelse.  Allerede  i  mange  Aar  har  Pavy  fremhævet, 
at  Slutningerne  fra  en  almindelig  Undersøgelse  efter  Døden 
til' Funktionerne  i  levende  Live  vare  upaalidelige,  og  han 
havde  fundet,  at  naar  Leveren  strax  efter  Døden  blev  sat 
under  saadanne  Betingelser,  at  Sukkerdanneisen  ikke  kunde 
^aa  for  sig,  var  Besullatet  meget  forskjelligt  fra  det  almin- 
deligt antagne.  For  at  forebygge  Sukkerdannelsen,  anbe- 
falede han  at  lægge  det  Stykke  Lever,  som  skulde  under* 
søges,  saa  hurtigt  som  muligt  efter  Døden  i  kogende  Vand 
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eller  i  en  Kuldeblanding  af  le  og  Salt.  Det  kogende  Vand 
vilde  edelægge  Fermentet,  som  bevirker  Omdannelsen,  Kulde- 
blandingen  vilde  hindre  Gjæringeprocessen  ved  sin  lave 
Temperatur.  Naar  Leveren  da  var  behandlet  paa  en  af 
disse  Maader,  fandtes  der  i  den  kan  et  Spor  af  Sukker, 
ikke  en  betydelig  Mængde,  som  man  hidtil,  stettet  til  en 
ligefrem  Dndersøgelse  uden-  særlig  Forsigtighed,  havde  troet. 
Disse  Resultater  af  hans  Undersøgelser  bleve  snart  be» 
kræftede  af  forskjellige  Avtoriteter  i  og  udenfor  England. 

Ikke  desto  mindre  skriver  Bernard  med  Hensvn  hertil 
i  Comptes  Reodus  28de  Maj  1877:  'alle  de  Resultaler,  som 
synes  at  modbevise  Tilstedeværelsen  af  en  betydelig  Mængde 
Sukker  i  Leveren  I  levende  Live,  ere  urigtige  og  bero 
paa  Vildfarelser.  Dette  gjælder  om  de  af  Pavy,  Melssner, 
Ritter,  Schiff,  Lusana  o.  FL  anstillede  Forsøg,  som  ikke  ere 
udførte  med  fornøden  Nøjagtighed;  disse  Forskere  have  ikke 
angivet  Forholdet  imellem  de  brugte  Masser  af  Lever  og 
Vand,  de  have  ikke  bestemt  den  forholdsvise  Sukkermængde 
og  have  ofte  anvendt  Metoder,  som  ingenlunde  ere  fine  nok 
til  at  erkjeode  en  Sukkermængde  af  1—2  pro  Mille  i 
Leveren«. 

For  at  imødegaa  disse  Fejl  og  paavise  den  i  Leveren  i 
levende  Live  indeholdte  Sukkermængde  har  Bernard  da  taget 
sin  Tilflugt  til  følgende  mærkelige  Fremgangsmaade :  En 
Porcellænsskaal  stilles  paa  en  Vægtskaal,  der  er  indrettet  og 
anbragt  saaledes,  at  et  Gasblus  kan  tændes  under  den;  der 
heldes  da  60  Gram  Vand  i  Skaalen,  og  naar  det  er  bragt  i 
Kog,  tilvejebringes  Ligevægt  ved  Lodder  i  den  anden  Vægt- 
skaal; derefter  lægges  det  Stykke  Lever,  som  skal  under- 
søges og  som  vejer  omtrent  20  Gram,  i  Vandet  og  vejes 
medens  Gassen  brænder.  Opvarmningen  fortsættes  og  Kog«- 
ningen  vedligeholdes  i  5—10  Minutter,  hvorefter  Leveren 
tages  ud,  udrøres  i  en  Morter  og  heldes  tilligemed  det 
Vand,  hvori  den  blev  kogt,  i  et  Bæger.  Bægerets  lodhold 
koges  atter,  sies  og  presses  igjennem  Musselin  og  maales. 
Sukkermængden  bestemmes  nu  ved  Hjælp  af  Feh)ing*s  Prøve- 
vædske.  Paa  denne  Maade  fandt  Bernard,  at  Leveren  i 
levende  Live  indeholder  1—3  pro  Mille  Sukker. 

Bele  dette  Forsøg  er  anlagt  meget  upraktisk  og  inde- 
holder Fejlkilder,  naar  man  vil  have  en  tro  Fremstilling  af 
Forholdet  i  det  Øjeblik,  da  man  tager  Leveren  ud  af  DyreL 
Det  er  dog  bekjendt,  at  Leveren  indeholder  baade  amylold 
Substans  og  et  Ferment,  og  at  den  første  omdannes  til 
Sukker  ved  det  sidste   desto  hurtigere  jo  højere  Tempera- 


476 


turen  er,  indtil  omtrent  ved  déå  temperatur,  der  bringer 
Æggehviden  tii  at  størkne,  idet  denne  lillige  ophæver  Fer- 
mentets Virksomhed.  Hvis  man  ved  lieden  vil  forebygge 
Dannelsen  af  Sukker  efter  Døden ,  maa  det  Stykke  Lever, 
der  skal  undersøges,  lægges  i  en  forholdsvis  betydelig  Mængde 
kogende  Vand,  for  at  Varmen  kan  trænge  igjennem  og  ede- 
lægge Fermentet  saa  hurtigt  sooi  muligt;  20  Gram  Lever 
vil,  naar  det  lægges  i  kun  60  Gram  Vand,  strax  sætte  Tem- 
peraturen saaledes  ned  i  en  lille  Tid,  at  Koagulationen  for- 
sinkes og  Sukkerdannelsen  begunstiges.  Dette  er  ingen  løs 
Teori  men  godtgjøres  ved  Forsøg.  SlyJiLker  af  samme  Lever, 
behandlede  efter  Døden  dels  efter  Bernards  Plan,  dels  efter 
Pavys  med  Frysning,  men  iøvrigt  analyserede  efter  én  Frem- 
gangsmaade  gave  følgende  Resoltater  med  Beusyn  til  Sukker- 
mængden  i  1000  Dele: 


Bernards  Metode. 

Payys  Kuldeblanding. 

Lever  af  Kat 

1,216 

0,345 

do.     af  do. 

0,860 

0,056 

do.     af  Kanin 

0,860 

0,069 

Pavy  roener  at  have  Grund  til  at  paastaa,  at  Prø- 
ven giver  Sukkerreaktion  selv  naar  der  intet 
Sukker  er  tilstede.  Det  er  almindelig  antaget,  at 
der  sædvanlig  ikke  findes  Sukker  i  Leveren  af  Men- 
nesker, der  ere  døde  af  Sygdom.  Han  har  nu  skaffet 
sig  Bevis  fra  Sektionsstuerne,  og  skjøndt  der  ikke  fand- 
tes Spor  af  SukkerreaktioQ  ved  den  almindelige  Prøve 
med  Kobberopløsningen,  fandt  der  ved  Prøven  efter  Bernard 
en  Affarvning  Sted  som  Følge  af  Reduktionen  og  Ud- 
fældningen af  Kobberilte  (han  viste  Tilhørerne  dette  For- 
hold ved  nogle  Forsøg).  Og  dette  gjælder  ikke  alene 
om  Leveren,  men  ogsaa  om  Vædsker  udtrukne  af  andre 
Organer;  han  har  undersøgt  Milten,  Nyrerne  og  Masklerne 
og  fundet,  at  de  alle,  naar  de  efter  Bernards  analytiske 
Metode  ere  behandlede  med  svovlsurt  Natron,  skulde  inde- 
holde en  betydelig  Mængde  Sukker,  idet  de  affarve  Kali  og 
Peblings  Vædske,  skjøndt  jo  efter  den  glykogene  Doktrin 
Leveren  er  det  eneste  Organ  i  Legemet,  som  indeholder 
Sukker.  Det  samme  gjælder  om  sund  Urin,  ikke  alene  den 
friske,  som  Pavy*  har  vist  virkelig  indeholder  en  ringe  Mængde 
Sukker,  men  selv  I  raadden  Tilstand  skulde  den  efter  Bernards 
Prøve  indeholde  Sukker.      Pavy   har  ved   Forsøg  overbevist 
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8ig  om,  at  den  1  UriDen  lilstederarende  Driosyres  reduce- 
rende Virkniog  ikke  kan  forklare  Prøvens  Resultater,  men 
at  diBse  alaa  i  Forhold  til  den  brugte  Kalimæugde.  naue 
[iDderaøgelaer  )ade  ham  ikke  være  i  Tvivl  om,  at  Deraards 
ny  Prave  hviler  paa  en  fklsk  Grund,  og  at  dens  Resullater 
derfor  maa  forkastes  som  urigtige. 


BiebninBi  hiaeri.  F.  L,  26  Aargl.,  Panitlaaner,  teiii  Dewabury 
tremitlliede  aig  III  Undenegelae  hoi  Dr.  Eward  Alklnaow  t  Paaake- 
ug<n  1877  ror  at  aege  Rjælp  Imod  en  enorm  Svulil,  lom  Indlog  naaleo 
hele  venitre  Oieraim. 


Hid  Tar  al  aaod  HirkoDiaL,  ferle  el  rollgl  Liv,  havde  aJdrIg  haft 
SjBlla  eller  nogen  sodeD  betjdelig  Sygdom;  Armen  batde  aldrig  været 
Ddiat  for  nogen  alvorlig  LKeion.  Da  baii  var  12  hat,  benisrkede  ban 
førale  Gang  en  Ikke  aksrpt  begrteiiaet  Svolat  paa  den  udvendige  Side  af 
Armen,  omtrent  10  Ceailmeter  nedenfor  Skulderen;  den  var  faat,  ube- 
vægelig, voldte  Ingen  Smerter.  I  de  ferate  3 — i  Aer  voiede  den  lang- 
aomt.  Indtil  Armen  pas  det  tykkeite  Sted  havde  det  dobbelte  Omthug  af 
den  aunde  Arm.  Derefter  voiieiJe  SvnUlen  hurtigere,  antog  el  mere  be* 
ateml  cgformel  Omrlda  og  bredle  ilg  Ikke  blot  pea  den  ydre  Side  nirp 
bell  rondt  om  Benet.  Den  har  aldrig  amertet  ham.  han  faler  alg  vel  og 
er  ved  godt  Huld.  Stutiten  har  nu  en  overordentlig  Slerrelae,  Idet  den 
maaler  over  I  Meter  (3S  Tommer)  1  Omfang,  men  del  er  alene  paa 
timnd  Bt  dena  betydelige  Vagt  og  Slorrelie  at  ban  gøgor  Hlalp.  Svul- 
tlen  er  at  eo  kogleformlg  Sklkketie,  udgaar  lydelig  fra  Ujbdeu  og 
■Irskker  elg  tre  tei  ved  Skulderleddet  (aom  den  rager  ud  over,  uden  at 
det  dog  er  Indbefattet  I  SvidaieD)  ttl  8  Ctm.  fra  Albuen :  den  er  taal  og 
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haard,  dog  noget  elastisk  at  føle  paa,  der  er  ingeu  Fluktuation,  men  et 
begrænset  blødere  Sted  paa  dens  bageste-ydre  Side;  den  er  ikke  øm. 
Huden  er  ligelig  spændt  over  Svulsten  og  ikke  misfarvet;  de  overflade- 
ligt liggende  Biodaarer  træde  tydeligt  frem,  eu  enkelt  er  af  en  Lillefingers 
Tykkelse.  Armpulsaaren  kan  kon  forfølges  til  lO  Ctm.  nedenfor  Axel- 
hnlen,  og  Pulsen  føles  ikke  ved  Uaandleddet;  Underarmen  og  Haanden 
føles  naturlig  varme,  have  naturlig  Farve  og  ere  ikke  ødematøse.  Følel- 
sen er  ikke  svækket  nedenfor  Svulsten.  Bevægelserne  i  Aibueleddet  ere 
frie,  men  han  kan  hverken  supinere  Haanden  eller  strække  Fingrene. 
I  Skulderieddet  ere  Bevægelserne  mærkværdigt  fri;  da  Skulderbladet  og 
Axelhulen  ikke  indtages  af  Svulsten  og  Mm.  pectoralls  og  latisslmus 
dorsl  ere  uskadte,  kan  han,  naar  han  bøjer  sig  over  imod  højre  Side| 
svinge  venstre  Arm  rundt  som  en  Atlet  vilde  svinge  en  tung  Kølle.  ~ 

Atklnsow  foreslog  ham  da  at  faa  Armen  borttaget  I  Skulderleddet, 
og  efter  at  han  havde  betænkt  sig  herpaa  I  et  Par  Maaneder  indlagdes 
han  i  Hospitalet  (Leeds  Inflrmary)  den  23de  Maj.  Den  31te  Maj  fore- 
toges Operationen  ved  Dannelsen  af  en  indvendig  og  udvendig  Lap. 
Skulderleddet  fandtes  sundt,  der  var  Ingen  svulne  KJertter  1  Aielhulen 
eller  Inflltration  i  de  tilgrænsende  Væv.  Hele  Operationen  varede  20  Mi- 
nutter. Armen  og  Svulsten  vejede  tilsammen  lidt  over  15  Kilo- 
gram. Dette  er  vist  det  største  Enchondrom,  der  er  iagttaget  paa 
Armen.  Den  2den  Juni  udtoges  det  indlagte  Drænerør  og  Patienten,  der 
var  i  hitj  Grad  tilfreds  over  at  være  befriet  fra  sin  tunge  Byrde,  gjorde 
gode  Fremskridt  ligetil  den  18de  Dag,  da  Temperaturen  pludselig  steg 
til  40,5^  C.  uden  paaviselig  Grund.  20Centigr.  Kinin  hver  4de  Time  eu 
Dag  eller  to  igjennem  satte  Temperaturen  nogle  Grader  ned,  men  den 
22de  Dag  fik  han  en  stærk  Kulderystelse,  og  fra  den  Tid  af  sank  han 
hurtigt  sammen  og  døde  den  25de  Juni.  —  Ved  Sektionen  fandtes  Led- 
skaalen  fuldstændig  blottet,  kun  paa  Randene  dækket  med  Granulationer, 
Lungerne  vare  ødematøse  med  friske  Adbæreueer;  i  Overfladen  af  Le- 
veren fandtes  flere  Steder  begyndende  Pusdannelse.  Milten  var  stor,  blød, 
skjør;  Nyrerne  sunde.  Ved  et  Snit  igjennem  Svulsten,  lagt  igjennem 
dens  Centrum  og  delende  Overarmbenet  efter  dets  Længdeaxe,  paavistes 
et  Brud  paa  Midten;  Marvhuien  var  opfyldt  med  det  syge  Væv.  Svulsten 
bestod  af  rundagtlge  Knuder,  nogle  hruskhaarde,  andre  mere  geleagtige 
eller  grødede,  som  alle  vare  forbundne  ved  en  fibrøs  Masse.  Aarerne 
og  Nerverne  vare  ikke  direkte  afficerede,  men  laa  1  dybe  Render  Imellem 
de  knudrede  Masser  Den  sørgelige  Ende  ved  Septikæini  var  saa  meget 
mere  beklagelig,  som  Operationen  for  disse  Svulster  i  Reglen  forløber 
heldigt,  og  Patientens  Alder  og  Kræfter  1  dette  Tilfælde  gav  det  bedste 
Haab.  (The  Lancet  44«  Maj  1878.) 


Lenpebe  i  Karaatænererfctldaregler.  1  Henhold  til  Lov  af  Iste  Mai 
1868  K  7  har  Justitsministeriet  tilladt,  at  Lægeundersøgelse  ombord  bort-^ 
falder  for  forbisejleude  Skibe,  der  indkomme  fra  med  exantemailsk 
Tyfus  smittede  Havne,  under  Betingelse  af,  at  Skibsføreren  for  Karan- 
tænelægen  afgiver  den  Forsikring,  at  han  hverken  har  haft  Syge  eller 
Døde  ombord,  samt  for  bemeldte  Læge  forpligter  sig  til  hverken  at 
sætte  Passagerer  i  Land  eller  afmønstre  nogen  af  sit  Mandskabs 

Karantænekommissionen  1  KJøbenhavn,  den  26de  Juni  1878. 
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Takuee.  .  Posten  som  Lsgokandldat  ved  KJøbeohavns  Amts  Syge-, 
Daare-  og  Arbejdsaoatalt  bliver  ledig  den  Ute  Septbr.  d.  A.  Antagelsen 
sker  for  Vs  Aar,  men  kan  fornyes  for  det  næste  balve  Aar.  Med  Posten 
er  forbundet  fri  Station  paa  Anstalten,  Vadsk  undtagen. 

Ansøgninger  om  denne  Post ,  stilede  til  Anstaltens  Ulrektlon ,  Ind- 
leveres inden  1ste  Avgust  d.  A.  paa  Anstaltens  Kontor,  Ryesgade  Nr.  3, 
Nørrebro. 

Direktionen  for  Kjøbenhavns  Amts  Syge«,  Daare-  og  Arbejdsanstalt, 
den  2Sde  JanI  1878. 


Orenlgt  øver  SjgitMMe,  DødilUd  eg  Pødslar  I  EJøbeBbtvb. 

Meddelt  af  Stadslsgen. 


Fra  Kjøbenbavn«  prakt  L«ger  er  I  OgøD  til  den  18de  Juni  anmeldt 
764  Sygdumstll fælde,  hvoriblandt  593  af  Farsoter,  nemlig; 

Kopper  O,  Skaalkopper  14,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Halssyge  15,  Strebøhøstø  4,  Kighoste  2,  Faaresygø  16»  gastr.  Feber  34, 
tyf.  Feber  8,  eiantematlsk  Tyfna  O,  Blodgang  4,  asiaUsk  Kolera  O, 
indenU  Kolera  og  akut  Diarré  133,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brystkatarr  178,  GrippeO, 
Lungebetændelse  30,  Halsbetændelse  73,  akut  Ledderevroatisme  26.  andre 
Farsoter  25  (Øjebetændelse  8,  Stomatitis  3,  Zona  2,  Nældefeber  4, 
Erytem  3,  Skjørbug  3,  Rødlinger  1  og  Furnnkler  1  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  92,  venerisk  Saar  19,  erhvervet  Syfilis  17,  medfødt  Syfilis  t. 
Fnat  13,  Drankergalskab  13,  Brændevlnssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Lavendelstræde,  Amagergade  og 
Krystalgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  8  3.  Dedsaarsagerne  ere:  Farsoter  18 
(Strubehoste  6,  Ki^oste  1,  tyf.  Feber  1,  Indeni.  Kolera  og  akat  Diarré  8, 
AnsigU-  og  anden  Vandreroeen  1,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgift- 
ninger 2;  konstitutionelle  Sygdomme  14  (Lungesvindsot  10^; 
voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  3; 
loltale  Orgausygdomme  37;  andre  hyppige  Dødsaarsager  7 
(Tæring  hos  Smaabørn  4). 

Levendefødte  ere  170  (82  Drenge,  88  Piger);  Dødfødte  5. 

Temperaturen  har  været  noget  kølig,  navnlig  I  de  sidste  Dage; 
fugtig  Luft  med  fremherskende  sydlige  Vinde  og  ligelig  Regn. 

1  St  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  1ste  Juni  anmeldt  90  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  47  af  exaot.  Tyfns. 

Fra  14  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  83  Dødsfald  af  exaiit. 
Tyfus,  deraf  fra  Bukarest  14  og  fra  8  østprøjslske  Stæder  12,  samt  fra 
12  Byer  38  DødsAild  af  Modgang. 
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Bekjendtgjørelser. 


IlMderstøttelsesfwtiiMgeM  for  ånskt  Ln^en  tntmgtnåt 

Eaker  og  forældreløse  Bøn. 

I  ÅDledning  af  at  den  nuvaBrénde  Bestyrelse  i  Følge 
Lovenes  g  4,  5te  Stykke  afgaar  i  sin  Helhed  den  17de  Juli 
d.  Å.,  er  der  i  indeværende  Maaned  af  Repræsentanterne 
foretaget  Valg  paa  4  udenfor  Kjøbenhavn  boende  Medlemmer 
til  fra  den  nævnte  Dag  at  indtræde  i  Bestyrelsen. 

Valgte  bleve: 

Boisen,  Stadslæge  (Aalborg),  Cold,  Dr.  med.,  Distrikts- 
læge (Frederiksværk),  Ingerslev,  praktiserende  Læge  (Præstø), 
Røse,  Distriktslæge  (Rudkjøbing). 

Fra  Lægernes  Enkekasse  tiltrædes  Bestyrelsen  af  Kom- 
munelæge, Dr.  med.  Wiinstedl. 

Forretningsførelsen  besørges  i  Overensstemmelse  med 
Lovenes  g  5  Indtil  videre  af  Undertegnede. 

iuBi  1878. 

Paa  Bestyrelsens  Vegne 
V.  lagerslev. 


En  yngre  Læge  (Lgx.  1876)  søger  Praxis,  helst  paa  en 
af  Øerne,  ved  at  overtage  en  anden  Læges  Praxis,  eller  ind- 
træde som  Deltager  i  en  saadan.  Billet  m'rk.  •Praiis  IHl« 
modtager  Hrr.  Boghandler  Houberg  A  Ro.,  SL  BJøbmager- 
gade,  Ejøbenhavn,  i  Løbet  af  3  Uger. 


Paa  €.  i.  Reiliels  Forlag  er  udkommet: 

EUnisk  Tedlednlng  til  Diagnose, 
Behandling  og  Porebyggelse  af  Teneriske  Sygdomme. 

Af 
Dr.  med..  Overlæge  S.  Iigelited. 

Pris:  7Kr. 


BIftaoo  Lunos  Bogtrykkeri.    C.  A.  ReUstlf  Forlifr. 


Cgeskrift  for  Læger 


redigeret 


af 


Dr.  V.  Bidde. 

• 

Treijt  Itekht  XXVI.  BM. 

{M.  1— 30.) 

KføbenhavB. 

c.  A.  ReitseU    Forlag 
1878. 

BiftMo  LoAM  Bogtfykk«ffL 


ImåMistmii^piéat. 


Afsked    39,  79,  367. 

Alkoholisme,  den  kroolske  (efter  W.  Thoms  o  o) 289. 

Alpe-Orte-The,-  SammensstD.  af  Arkanet  (efter  Ny  pbarm.  Tid.)  ...  366. 
AnsTarllghed,  Om  Lldenskabellgea,  Forbryderea  og  Slodaaygea  (efter 

L.  Garran)  yed  O.  M.  GleralDg 17,  41. 

ADtlsepttsk  ForbiDdiDg  ved  infekt  SapporatlODer  og  aepUske  Saar 

(efter  Kdoig) 301. 

Apothek,  Opretteise  af  et 127. 

ApothekerregniDg  som  pers.  priv.  FordriDg,  Retssag  om  sd 62. 

Arkana,  Retssag  om  Avertering  af 222. 

Arsenik  i  Tapetar,  Farrer,  Klæder 142. 

Arsenik,  E.  Davys  Prøve  paa 363. 

Asthma.  Jodkallam  og  Jodæthyl  imod  (efter  Sée) 155. 

Atropio,  TUaætniog  af,  til  Morflnindaprøjtninger  (efter  Ola^vs)  .  .  .  266. 

Atroplnsahe  (efter  Go{ldxleher) 126. 

Atroplnsalfe,  af  H.  Wlelandt 149. 

ATøkolUtlon  med  hule  og  aollde  Stethoskoper  (efter  H.  Senator)  .  .    36. 

Bade,  kolde,  1  Rheymat  eerebralla  (efter  Féréol) 323. 

Belladonna  imod  Kollaps  (efter  Reinhard  Weber) 103. 

Blatta  orientalis   som  Lsgemiddel,    nogle  Bemørkninger  om,   af 

V.  Bodde 449. 

Blodlegemernes  Mængde,  IndTirkningen  af  Jærn^  Levertran  og  Ar* 

senik  paa  (efter  G.  C  otier  og  H.  Bradford) 109. 

Blæresygdomme,  Skægget  af  Mi^a  imod  (efter  Dufan) 61. 

Brokbaand,  Kjæde-  (efter  Edel),  af  8.  Levy 433. 

Brokbaand,  KJgjd^^  af  C.  Nyrop 469. 

Bromdampe  Imod  Kroup,  Indaandlng  af  (efter  Jaeger) 221. 

Brøndvand,  Nogle  Analyser  af,  afA.  Christensen  og  C.  Tnxen.  9. 
Bændelormakor,  En  ny  (efter  K.  Bettelheim) 187. 


Cyanforbindelsernes  Betydning  som  Gifte  (efter  Nowaek) 90, 

Cyankviksolvprøven  paa  Sokker,  af  Viggo  BMjjidx 81. 

Cystloerens,  Extraktion  af  en  aobretloal  (efter  ff  Gohn) 123. 


Siito. 

Dermoidcyster  i  Scrotam  (efter  Verneuil) 60. 

Dlftberitis  (efter  A.  Jacobi) 235,  249. 

Diftberltlek  Lamhed,  sjældent  Tilfælde  af,  af  S.  Dab  ler  up 320. 

Doktordisputats 191,  383. 

Dødsattester  paa  Færøerne,  mlnlst  Bekjendtg.  om 267. 

Dødsfald 59,  127,  207,  303,  367,  383,  446. 

DødellgbedssUtistlk  for  Faaborg  Lægedlstr.  (af  Tb.  Ar ff man n)  436,  455. 
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Negle  BemmrluiiBger  %m  Salieyhyren. 

Af  Frits  h^yjf  Reiervelcge  ved  Frederiks  Hospital. 


Ved  at  gJennemlæBB  Dr.  Langes  Afbaodling  om  Salicyl- 
syreos  Værd  og  senere  Referatet  i  Ugeskr.  for  Læger  fore- 
køiDmer  det  roig,  at  dette  nye  Medikament,  der,  uagtet  det 
kun  har  været  kjendt  i  saa  faa  Åar,  dog  bar  været  anvendt 
omtrent  imod  AU  mellem  Bimmel  og  Jord  —  bliver  lidt  for 
velvillig  bedømt  af  den  ærede  Forfatter  og  Referent. 

Salicylsyren,  der  vel  i  en  Del  Åar  har  været  kjendt  af 
Kemikerne,  blev  farst  almindeligere  udbredt  da  Kolbe  1874 
fremstillede  den  i  det  Store  til  en  Pris,  der  muliggjorde 
videre  Experimenteren;  Kolbes  energiske  Protektion  skaffede 
da  ogsaa  i  forbavsende  kort  Tid  Salicylsyren  eu  stor  Mængde 
varme  Beundrere  især  i  Tyskland,  hvor  man  ventede  i  den 
at  finde  et  Stof,  der  kunde  erstatte  Karbolsyre,  der  langtfra 
er  paaskjønnet  tilstrækkeligt  af  tyske  Læger  •*  i  al  Fald  i 
Sammenligning  med  engelske  og  franske.  De  tyske  Tids« 
fikrifter  for  1876 — 76  vrimle  da  ogsaa  af  Beretninger  om 
Salicylsyrens  Fortræffelighed,  og  faa  Stoffer  have  fremkaldt 


*)  I  vor  Anmeldelse  af  Dr.  Langes  Afbaodling  er  der  fhi  vor  Side  slet 
ikke  udtalt  nogen  Bedømmelse  af  Midlet.  Red. 
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saa  mange  af  de  uheldige  •vorl&uflgeMittheiluDgen*  der  alle- 
rede i  de  næste  Nummere  tilbagekaldes  eller  i  al  Fald  for- 
mente at  blive  det. 

Jeg  skal  tillade  mig  ganske  kort  at  anføre  nogle  Exempler; 
først  og  fremmest  Thi^rsch  i  Leipzig*^),  der  i  en  større  Af- 
handling  har  anbefalet  Salicylsyren  som  et  Rarbolsyren  fuld- 
komment jævnbyrdigt  Antisepticum,  og  som  ved  sin  Avtoritet 
har  overbevist  mange,  der  dog  muligvis  vilde  have  anvendt 
noget  skarpere  Kritik,  i  Fald  et  mindre  ans\Bt  Navn  havde 
staaet  paa  Titelbladet. 

Efter  nogle  meget  flygtige  Forsøg,  med  Hensyn  til  Sali- 
cylsyrens antiseptiske  Evner  overfor  Blod  og  Urin,  om  hvilke 
der  kun  anføres,  atThiersch  selv  fandt  Resultaterne  tilfreds- 
stillende, instituerede  han  Salicylbehandlingen  paa  den  kirur- 
giske Service  efter  den  sædvanlige  Listerske,  altsaa  Spray, 
Desinfektionsvand  og  Forbindingsmateriaie.  Fra  Begyndelsen 
fremstillede  Vanskelighederne  sig;  Salicylsyren  er  meget  tungr 
opløselig  i  Vand,  1:300,  den  er  ikke  flygtig,  kun  som  flnt 
Støv  af  de  smaa  Krystaller  kan  den  pulveriseres;  Thiersch 
havde  vel  sine  Betænkeligheder  herved,  men  da  han  efter 
at  have  anvendt  Salicylspray  i  nogen  Tid  ikke  iagttog  Til- 
fælde af  Infektion,  betragtede  han  det  som  Bevis  for,  at 
Desinfektionen  var  tilstrækkelig,  hvilket  det  dog  selvfølgelig 
ingenlunde  er.  Til  Karbolspray  anvendes  af  Lister  Karbol- 
syre  og  Vand  i  Forholdet  som  1  :20,  og  da  det  fortyndes 
til  det  Qalve  ved  Vanddampe,  bliver  altsaa  Karboldouchen 
af  en  Styrke  som  1  :  40,  ved  hvilket  Forhold  Lister  er  bleven 
staaende,  efter  at  Forsøg  med  svagere  Opløsninger  have  vist 
sig  ikke  at  være  tilstrækkelig  betryggende;  men  naar  1:40 
Karboldamp  anses  for  at  være  nødvendig  for  at  garantere 
Antiseptik,  saa  er  det  indlysende,  at  1:300  Dele  Salicyl- 
syreopiøsning  fortyndet  med  lige  saa  megen  Vanddamp, 
altsaa  1:600,  ikke  kan  have  nogen  som  helst  antiseptisk 
Betydning,  tilmed  da  det  efter  en  Mængde  overensstemmende 
Forsøg  har  vist  sig,  at  Salicylsyre  kun  virker  halvt  saa  kraf- 
tigt antiseptisk  som  Karbolsyren  og  den  tilmed  ikke  er 
flys^i^y  SBA  Luften  omkring  Operationsstedet  ikke  er  saa 
intimt  blandet  med  det  desinficerende  Stof.  I  koncentreret 
Spiritus  opløses  Salicylsyre  vel  med  Lethed,  men  ved  For- 
tynding med  Vand  eller  Vanddampe  vil  Salicylsyren  atter 
udskilles,  og  egner  sig  saaledes  heller  ikke  til  Spray.  End- 
videre undervurderes  Ulemperne  ved  at  være  nødsaget  til  at  op* 


*)  Sammlang  kilo*  Yortråge  von  R.  VolkmtDD  Nr.  S4— 85. 


holde  sig  i  en  med  Salicylstev  s?aogretLult  meget  betydeligt,  thi 
saavel  Ører  som  Næse  og  RespiratiODsvejcDe  afficeres  i  den  Grad, 
at  man  ii^ke  let  kan  forestille  sig,  hvorledes  en  vanskelig 
Operation  kan  forelages  under  uafbrudt  Nysen,  Hosten, 
Taareflod  o.  a. 

Om  Desinfektionsvandet  gjæider  det  samme  som  om 
Sprayen ,  en  Opløsning  af  Salicylsyre  1 :  300  er  altfor  svag 
til  at  kunne  frembringe  en  blot  nogenlunde  paalidelig  Des- 
infektion. 

Bvad  Forbindingsmaterialet  angaar,  da  ere  unægtelig 
saavel  Salicylvat  som  Juten  ret  praktiske  Stoffer,  ligesom 
man  ogsaa  kan  anvende  Salicylsyre  som  Strepulver  umiddel- 
bart paa  Saaret,  men  dens  Mangel  paa  Flygtighed  er  ogsaa 
her  til  Biudring  for  Anvendelsen ;  thi  kun  de  nærmest  Saaret 
liggende  Lag  komme  til  at  virke,  idet  Saarsekretet  saromen 
med  Pulveret  eller  det  imprægnerede  Vat  danner  en  fast 
Skorpe,  der  nmuliggjør,  at  de  udenom  liggende  Partikler 
kunne  virke;  derfor  forlod  Lister  Vatforbindingen,  der  iøvrigt 
bar  givet  smukke  Resultater,  og  gik  over  til  mere  porøse 
Stoffer  som  Gaze  og  Jute. 

Betragler  man  nu  hvad  der  bliver  tilbage  af  Salicyl- 
syren som  kirurgisk  Antisepticum,  da  er  det  unægtelig  ikke 
meget.  Sprayen  og  Desinfektionsvandet  ere  fuldstændig  ubruge- 
lige, Salicylvat  og  Salicyljute  reducerede  til  ydre  Forbindings- 
gjeustaode,  der  lige  saa  vel  kunne  erstattes  af  et  tykt  Lag 
almindelig  rent  Vat  og  Jule,  og  kalde  den  antiseptiske  Be- 
handling blandet,  fordi  man  ved  Siden  af  Karbolspray,  Gaze 
og  Karbolvand  anvender  et  eller  andet  Stof  med  Salicylsyre, 
kan  der  ikke  vel  være  Tale  om. 

Naar  Tbiersch  ikke  desto  mindre  møder  med  et  saa 
godt  Resultat,  da  skyldes  dette  ingenlunde  Salicylsyren  — 
men  for  den  allervæsentligste  Del,  som  han  ogsaa  selv  an* 
tyder,  de  gode  hygiejniske  Forhold  i  hans  nye  vel  indrettede 
Hospital  —  og  med  Rette  betegner  han  sine  Forsøg  som 
foreløbige,  og  mener,  at  før  en  endelig  Dom  kan  fældes, 
maa  Sagen  undersøges  paa  andre  Steder  og  under  andre 
Forhold,  hvor  Faren  for  Infektion  er  større;  —  men  senere 
Undersøgelser  have  ikke  været  i  Favør  af  Salicylsyren  —  og 
Tbiersch  selv  er  vendt  tilbage  til  Karbolbehaodlingen  —  og 
benytter  Salicylsyren  kun  som  et  Adjuvans  —  og  som  saa- 
dant  kan  det  ogsaa  være  ret  brugbart. 

Industrien,  der  nuomstunder  følger  Videnskaben  tæt 
paa  Foden,  greb  ogsaa  strai  med  begge  Hænder  Salicylsyren, 
og   paa  de  forslgelligste  Maader  er  den  bragt  i  Anvendelse; 


i  de  fleste  Tilfælde  rigtignok  uden  at  der  har  været  tilstræk- 
keligt  Kjendskab  til  at  afgjøre,  om  de  Egenskaber,  som 
bleve  den  tillagte,  virkelig  ogsaa  vare  tilstede. 

Som  Konserveringsmiddel  for  Næringsmidler  er  Salicyl- 
syre paa  samme  Maade  som  Aseptin  o.  a.  blevet  anbefalet 
som  et  fortrinligt  og  uskadeligt  Middel;  roen  med  Rette  er 
der  fra  kompetent  Side  nedlagt  den  alvorligste  Protest  mod 
at  give  Lægfolk  Carte  blanche  overfor  den  Slags  Stoffer, 
hvis  Uskadelighed  selvfølgelig  kun  kan  betragtes  som  relativ. 

Til  forskjellige  Toiletgjenstande  som  Mundvand,  Sæ- 
ber o.  a.  er  Salicylsyre  ligeledes  blevet  anvendt,  men  uden  i 
nogen  Henseende  at  fortjene  de  Lovtaler,  hvormed  de  i  saa 
rigt  Maal  forsynes  af  driftige  Fabrikanter  —  til  Mundvand 
anvendes  Syren  i  saa  stærk  Fortynding,  at  enhver  antisep- 
tisk Virkning  maa  anses  for  illusorisk,  og  i  de  alkalisk 
reagerende  Sæber  kan  Salicylsyren  ikke  findes  som  fri  Syre, 
men  kun  som  et  salicylsurt  Alkalisalt,  hvis  antiseptiske  In- 
differentisme forlængst  er  fuldstændig  konstateret. 

Medens  Salicylsyren  saaledes  ikke  har  kunnet  rokke 
Karbolsyren  fra  den  høje  Plads  som  den  med  Rette  indtager 
i  den  praktiske  Kirurgi,  har  den  ikke  været  stort  heldigere 
overfor  sin  medicinske  Antagonist  —  Kininet. 

Salicylsyren  har  vel  utvivlsomme  antipyretiske  Egenskaber, 
men  kun  enkelte  blindt  begejstrede  SalicylUlbedere  som  Buss, 
Riess  o.  fl.  have  vovet  at  sætte  dens  Virkning  lig  med  eller  endog 
over  Kininets  —  de  fleste  Forfattere  angive  Forholdet  imellem 
dem  som  langt  ugunstigere  som  1 : 2,  1  :  5  ja  endog  1:10,  og  de 
mange  Ulemper,  der  ere  ved  at  tage  den  ubehagelige  Medicin 
med  dens  endnu  ubehageligere  Følger  —  vanskeliggjøre  end 
yderligere  Anvendelsen.  Kun  overfor  den  rhevmaliske  Feber 
og  tildels  kronisk  Rhevmatisme  og  Nevralgier  har  den  vir- 
kelig fortjent  den  Plads,  den  har  vundet,  men  overfor  de 
fleste  andre  Sygdomme,  hvorimod  den  har  været  anvendt, 
har  den  ikke  vundet  Laurbær;  saaledes  skal  jeg  til  Exempel 
anføre  en  Forfatter,  der  møder  med  et  saa  stort  Materiale, 
at  han  burde  kunne  være  kommen  til  et  virkeligt  Resultat 
om  Medikamentets  Værd;  hvorledes  det  er  lykkedes  ham, 
vil  det  Følgende  vise.  Det  er  Dr.  Riess*),  der  paa  das 
allgemeine  Krankenhaus  i  Berlin  har  behandlet  400  Patienter 
med  Salicylsyre,  og'  blandt  disse  260  Tilfælde  af  tyfoid 
Feber. 

Hans  Referater  ere  i  det  Hele  noget  kursoriske,  og  der 


*)  Berlin,  klin.  Wochenschrift  1875  Nr.  50. 
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anføres  saaledeg  som  Sygdomme,  mod  hvilke  han  har  an- 
vendt  Salicylsyre:  Pericardilis,  Garcinoma  hepatis  et  ventri- 
culi,  Åbscessus  hepatis,  Apoplexia,  iVleniogitis,  Myelitis  o.  fl«, 
og  siges  om  dem,  «at  om  end  Sygdommens  Gang  ilike  blev 
væsentligt  forandret,  var  dog  Virkningen  af  Salicylsyren  i 
det  Hele  godi;  hvori  denne  Virkning  bestod,  omtaler  han 
imidlertid  ikke,  og  det  er  vanskeligt  for  Andre  at  kunne 
tænke  sig  den. 

flvad  den  tyfoide  Feber  angaar,  da  er  Dr.  Riess  selv 
meget  tilfreds  med  Resultatet  af  Behandlingen ,  men  det 
turde  dog  være  tvivlsonot,  om  han  har  Grund  dertil  — 
han  har  af  260  Tilfælde  63  Dede  o:  en  Mortalitet  af  24,2  pGt.; 
for  at  undskylde  dette  usædvanligt  heje  Tal  anfører  han 
dels  Epidemiens  Heftighed,  dels  at  en  Del  af  Patienterne 
først  kom  til  Behandling  i  Sygdommens  2den  Uge  eller 
senere;  han  trækker  derfor  fra  de  63  Døde  22,  der  ikke 
bleve  behandlede  med  Salicylsyre  fra  Begyndelsen  af,  og 
endvidere  29  der  døde  af  Komplikationer  og  Eftersygdomme 
(Tarmblødninger,  Pnevmoni,  Peritonitis,  Gangræn  o.  a.))  han 
faar  saaledes  Mortaliteten  reduceret  fra  63  o:  24,2  pGl.  til 
12  o:  4,6  pGt.,  hvilket  Resultat  han  som  sagt  er  meget  til- 
freds med;  det  Utilladelige  i  at  skaffe  sig  en  god  Statistik 
ved  at  udskille  de  uheldige,  og  kun  beholde  de  heldige  Til- 
fælde tilbage,  behøver  ingen  nærmere  Omtale. 

Jeg  har  fremdraget  disse  Eiempler  for  at  vise,  hvor 
farligt  det  er,  at  tage  Alt  for  gode  Varer,  fordi  det  kommer 
frem  under  et  anset  Mavn  eller  støttes  ved  store  Tal;  thi 
Tallene  kunne  lægges  galt  sammen,  og  selv  det  skarpeste 
Øje  kan  se  sig  blindt  paa  de  almindeligste  Ting,  naar,  som 
det  saa  ofte  sker,  en  Undersøgelse  begyndes  med  en  forud- 
fattet Mening,  etter  hvilken  Kjendsgjerningerne  ofte  kunne 
lempe  sig  paa  en  forbavsende  Maade. 

En  noget  mere  indgaaeode  Kritik  af  Salicylsyrens  Værd 
som  Antisepticum  og  Antipyreticum,  baseret  paa  egne  Expe- 
rimenter  og  Iagttagelser,  vil  komme  frem  i  et  af  dé  næste 
Nnmmere  af  Nordisk  medicinsk  Archiv. 


Et  ridderligt  0?erfald« 


Dr.  med.  Møller,    R.  af  D.,    har   fundet   det  passende  i 
Anledning  af  min  Artikel  i  Ugeskriftet  om  Sygellghedsstati* 


stiken  at  angribe  eller  rettere  overfalde  mig  i  •JyllaDds- 
postenv,  et  Dagblad,  der  udkommer  i  Aarbua.  Naar  det 
kan  more  Dr.  M.  at  « snakke  sort«  for  Jyllandspostens  Læ- 
sere, kunde  jeg  gjeme  unde  ham  den  Fornøjelse,  men  det 
er  sket  paa  en  saa  usømmelig  Maade,  at  en  Tilbagevisning 
er  nødvendig.  Dog,  jeg  skal  tilbageholde  enhver  Karakteri- 
stik af  hans  Fremgaogsmaade ,  jeg  er  jo  selv  Part  i  Sagen, 
og  rolig  overlade  den  til  Kollegers  Dom,  men  for  at  dette 
kan  ske,  maa  den  ærede  Redaktør  af  Ugeskriftet  vise  mig 
den  Veivillie  at  optage  Dr.  lVl.*s  Artikel  in  extenso.  Natur- 
ligvis har  det  aldrig  kunnet  falde  mig  ind  at  svare  ham  i 
Jyllandsposten  overfor  usagkyndige  Læsere;  i  dette  Blad 
har  jeg  i  al  Korthed  henvist  ham  til  Ugeskriftet,  hvor  jeg 
venter  mine  Bemærkninger  optagne. 

Dr.  Møllers  Artikel  lyder  saaledes: 

Om  Sygellghedsstatistlken. 

Saaledes  er  Overskrirten  paa  en  Bekjendtgjørelse  eller  et  Inserat  i 
•  Dgeskrift  for  Læger*  af  den  25de  Maj  1878  af  Distriktslæge  Magnus  i 
Hobro;  han  anmoder  heri  det  kongelige  Sundhedskolleglum  om  at  fri- 
tage ham  for  Affattelsen  af  unødvendige  Lister  og  'haaber*  tillige,  at 
Sundhedakoliegiet  vil  tage  Hensyn  til  dette  hans  Forlangende. 

Motiveringen  af  dette  Forlangende  er  imidlertid  saa  naiv,  urigtig  og 
forvirret,  at  det  skulde  forundre,  om  Suudhedskollegiet  tog  Hensvn  Ul 
hans  Forlangende. 

Han  alger  1  Andragendet:  »Distriktslægerne  i  det  Hele  taget  have 
vistnok  modtaget  den  nye  Ordning  med  Glæde;  thi  den  giver  dem  en' 
Indsigt  1  Sygdomsforholdene,  som  de  ikke  have  haft  eller  kunnet  have, 
og  som  dog  er  aldeles  nødvendig  for  dem*  o.  s.  y. 

At  han  uden  Mandat  eller  Bemyndigelse  tiger  •Distriktslægerne«, 
forbigaas  her.  Idet  det  betragtes  som  en  Taleblomst,  rhetorisk  Pryd, 
medens  tlndsigten*  tages  til  Indtægt,  og  han  anmodes  derfor  om,  for 
sit  eget  Vedkommende  at  meddele,  i  hvilken  Grad  vindsigten*  er  taget 
til  hos  ham  i  de  2Vs  Aar,  den  nye  Ordning  har  bestaaet.  Denne  An- 
modning ventes  opfyldt;  thi  der  siges  Jo  i  Andragendet:  »at  enhver  nid- 
kjær Distriktslæge  gjærne  paatager  sig  det  forøgede  Arbejde*,  ja  der  paa- 
staas  endogsaa,  »at  jeg  (Magnus)  tør  gaa  endnu  et  Skridt  videre,  at  de 
ville  paatage  sig  et  endnu  større  Arbejde*.  Ved  Opfyldelsen  af  dette 
Forlangende  vil  han  ikke  alene  gavne  sig  selv,  roen  endog  Sandheds- 
kollegiet,  som  hidtil  ikke  har  været  heldigt  med  at  ilnde  den  rette  Dyg- 
tighed eller  Personlighed  til  Arbejdets  Fuldførelse. 

Der  udtales  i  Bekjendtgjoreisen  af  Andragendet  "for  de  praktiserende 
Lægers  Vedkommende*:  jeg  (Magnus)  tror  ikke  at  træde  Sandheden  for 
nær  ved  at  paastaa,  at  de  stille  sig  mere  eller  mindre  uvillige  over  for 
Instruktionen  eller  1  ethvert  Tilfælde  søge  at  slippe  for  saa  godt  KJøb 
som  mulig*.  De,  hvem  denne  Sigtelse  nærmest  skal  træffe,  ere  vel  de 
praktiserende  Læger  i  Randers;  men  disse  gjore  netop  det,  som  han  selv 
foreslaar,  nemlig  indsende  deres  Lister  til  Distriktslægen  der  i  Byen;  for 
Landets  øvrige  praktiserende  Lægers  Vedkommende  er  denne  Sigtelse 
ligefrem  ubevist  og  ubevislig,  saa  at  den  mildest  talt  bør  kaldes  urigtig. 


For?iiTede  Begreber  I  MotiveriDgen  ere  f.  Ex.  felgeod^:  aSeW  med 
den  nuTæreode  lodretnlDg  af  Sygelisteroe  kao  det  let  lade  sig  gjøre, 
Daar  blot  de  forskjeliige  Rubriker  for  Aldersklasserne  betegnes  med 
Namre.  Et  Tal  bagefter  Sognet,  h^ort  Sygdommen  forekommer,  kan  da 
angiYe  Aldersklassen,  et  Tal  foran  Antallet  paa  hvert  Sted.  Skolde  en- 
kelte praktiserende  Løger,  der  bo  ^aa  Grænsen  af  et  Par  Distrikter, 
ønske  at  sende  særskilte  Lister  til  hver  Distriktslege,  er  der  ikke  nogen 
særlig  Grund  til,  at  det  ikke  kan  tilstedes.« 

Dette  vil  med  andre  Ord  sige:  er  der  Nogen,  som  ikke  opfylder  In- 
stroktlonens  Bydende,  saa  kan  de  lade  det  være;  I  daglig  Tale  benævnes 
saadanne  Forslag  Nonsens,  Vaaa! 

Men  Rosinen,  siger  man,  er  altid  1  Enden.  Idet  han  erklærer  de 
praktiserende  Lægers  Aarsllster  som  unadvendlge  —  Sondhedskollegiets 
og  Lovgivningens  Anskuelser  ere  i  denne  Retning  anderledes  -^  udtaler 
han  sig  om  disse  Lister  saaledes:  thvis  eneste  Nytte  —  saavidt  jeg  kan 
indse  —  er,  at  Tedkommende  Pyslkos  og  Sundhedskolleglet,  for  saa  vidt 
Listerne  naa  saa  langt,  kan  se,  om  den  eller  den  Læge  har  en  større 
eller  mindre  Praxis*,  og  tilføjer  meget  naivt:  »men  for  den  Sags  Skyld 
at  paalægge  Lægerne  et  ikke  ringe  Arbejde,  finder  Jeg  temmelig  utilbør- 
ligt.* Ja,  ganske  sandt!  men  Sagen  er  netop  den,  at  det  Heles  Betyd- 
ning endnu  ikke  er  gaaet  op  for  Distriktslægens  Porstand  I  Hobro. 

Det  er  1  Følge  Distriktslæge  Magnus*  egen  Opfordring,  at  dette  er 
nedskrevet,  idet  ban  1  ovennævnte  Inserat  siger:  ^Da  Jeg  nu  har  rejst 
Spørgsmaalet  om  Forandring  af  Instruktion  o.  s.  v.,  var  det  ønskeligt, 
om  ogsaa  andre  Læger  udtalte  sig  derom*;  ^  dette  er  nu  hermed  sket, 
maaske  paa  en  efter  hans  Anskuelse  Ikke  tilfredsstillende  Maade,  men 
da  bør  han  søge  Skylden  herfor  hos  sig  selv;  en  Mand,  der  vil  sætte  et 
administrativt  eller  videnskabeligt  Spørgsmaal  under  offentlig  Diskussion, 
bør  være  gjennemtrængt  af  dets  videnskabelige  og  praktiske  Formaai  og 
ikke  bygge  det  Hele  paa  løs  Snak,  saa  meget  mere,  som  Opfordringen 
stilles  til  alvorlige  og  videnskabelige  Mænd. 


Hammershøj  pr.  Viborg  i  Juni  1878. 


Dr.  Møller, 
prakt  Læge,  R.  af  D. 


Naar  jeg  skal  imødegaa  dette  Stykke,  foler  Jeg  mig 
noget  vanskelig  stillet;  thi  det  opfordrer  let  til  at  bruge 
stærke  Udtryk  eller  grove  Personligheder;  skulde  jeg  et 
Øjeblik  forløbe  mig,  maa  jeg  derfor  bede  Læserne  om  Und- 
skyldning. Da  jeg  forgjæves  har  søgt  efter  Realitet,  har  jeg 
valgt  den  Fremgangsmaade  at  gjendrive  omtrent  Linie  for 
Linie;  Grovhederne,  der  udgjør  den  overvejende  Del,  agter 
jeg  slet  ikke  at  røre  ved.  Dr.  M.  begynder  med  at  kalde 
min  Artikel  i  Ugeskriftet  for  en  Bekjendtgjorelse  eller  Inserat, 
lidt  senere  et  Andragende;  disse  særegne  Betegnelser  vil 
jeg  kun  tilskrive  hans  Ubehjælpsomhed  med  Sproget  paa 
Grund  af  hans  kosmopolitiske  Liv.  Et  Par  Linier  længere 
nede  slaar  «at  fritage  ham«;  det  er  slet  ikke  mig,  Talen  er 
om,    men   Lægerne  i  Almindelighed.     Derpaa  et  lille  Noli 
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me  taogere.  Dr.  M.  gyoes  slet  ikke  at  kuoDe  indse,  at  man 
kan  tale  i  en  Stands  Navn  uden  at  have  spurgt  alle  dens 
Medlemmer;  jeg  skal  i  den  Benseende  ikke  søge  at  belære 
ham,  da  enhver  anden  sikkerlig  let  forstaar  det.  Dr.  M. 
ønsker  at  vide,  i  hvilken  Grad  vindsigten*  er  taget  til  hos 
mig ;  jeg  skal  ikke  tale  om,  at  jeg  nu  véd,  i  hvilket  Omfang 
Dr.  M.  har  Pra&is  i  Hobro  Lægedistrikt,  ved  hvis  Grænse 
han  bor,  men  jeg  kjender  til  enhver  Tid,  hvilke  epidemiske 
Sygdomme,  der  forekomme  i  Distriktet  og  paa  hvilke  Steder. 
Det  er  vel  ikke  saa  lidt?  Naar  han  mener  lidt  længere  nede, 
at  min  Sigtelse  gjælder  Lægerne  i  Randers,  tager  han  fejl; 
thi  den  gjælder  i  langt  større  Omfang,  ellers  skulde  leg  slet 
ikke  have  taget  fat  paa  Sagen.  Forresten  kan  Dr.  M.  blot 
spørge  sig  fidt  for,  han  vil  da  suart  faa  rigtig  Besked. 
Derpaa  tales  lidt  sort,  og  endelig  kan  han  ikke  forstaa  den 
soleklare  Sætning  vSelv  med  den  nuværende  Indretning  o.s.  v.* 
Jeg  skal  atter  her  ikke  belære  ham;  thi  det  synes  at  skorte 
ham  paa  god  Villie.  Et  lille  Uheld  er  det  dog  for  ham,  at 
Fysikus  Knudsen  godt  har  forstaaet  min  Mening.  Resten 
af  Dr.  M.*s  Artikel  skal  jeg  lade  hvile  i  Ro,  da  Sagen  In- 
teresserer mig  overmaade  meget,  men  Personen  over- 
maade  lidt. 

Hobro  den  22de  Jonl  1878. 

H.  R.  Magnus, 

Dietriktslæge. 


Nye  B«(;er. 


Deutshes  Archiv  fOr  Geschichte  der  Medicin 
und  Medicinische  Geographie  er  Titlen  paa  et  nyt 
tysk  Tidsskrift,  der  redigeres  og  udgives  afHeinrichRohlfs 
i  GOttingen  og  Gerhard  Rohlfs  i  Weimar  og  udkommer 
i  Leipzig  paa  Birschfelds  Forlag.  Udgiverne  støttes  af  tal- 
rige Medarbejdere. 

Hensigten  angives  i  en  Indledniogsarlikel  at  være  en 
Stræben  efter  at  stille  Opfattelsen  af  Lægevidenskab  og  Læge- 
kunst i  vore  Dage  i  det  rette  Lys,  hvilket  kun  kan  ske  ved 
at  betragte  de  forskjellige  Hovedstrømuinger,  der  have  afløst 
hinanden  i  Tidernes  Løb,  i  deres  genetiske  Udvikling  og 
nære  Sammenhæng.  Ogsaa  den  medicinske  Geografi,  der 
har  til  Gjenstand  de  forskjellige  Indflydelser  af  Klima,  Leve- 


y\B  o.  8.  ▼•  paa  Menneskene  i  sund  Tilstand  og  paa  deres 
Sygdommes  Præg  og  Forløb,  og  hvis  Studinm  maa  danne 
en  Grundvold  for  den  internationale  Hygiejne,  vil  Tidsskriftet 
skjænke  sin  Opmærksomhed.  Om  end  Tidsskriftet  nærmest 
maa  kaldes  et  tysk,  skal  det  dog  have  en  international  Ka- 
rakter og  aabner  villigt  sine  Spalter  for  alle  Kulturfolk. 


Anvisning  for  Tilberedelse  og  Anlæggelse  af  antisepliske 
Forbindinger  (Karboljuteforbinding  og  Salicyljuteforbinding. 
Af  J.  Nicolajsen.   Christiania.    Aschehougs  Forlag.    1878. 

Dette  lille  Skrift  (22  S.)  har  efter  Forf.  i  Alt  væsentlig 
hentet  sine  Anvisninger  fra  den  tyske  Instrui  for  Saarbe- 
haodlingen  ved  de  militære  Sygehuse,  givet  i  Krigsministe- 
riets Skrivelse  af  28de  Juli  1876. 


Nogle  Aialyaer  af  BmidfaiiL 

Af  A.  c  bristen  sen  og  CF.  A.  Tuxen,  Assf  stenter  yed  Landbohøjskolens 
kemiske  Laboratorium.    (Ugeskrift  for  Landmænd.) 


De  i  Tabellen  S.  12 — 13  forelagte  Analyser  ere  udførte  paa 
Foranledning  af  Hr.  Distriktslæge  Ponlsen  i  Taastrup,  for 
Byerne  Valby  og  Utterslev,  da  der  i  disse  havde  vist  sig 
hyppig  Forekomst  af  smitsomme  Sygdomme,  navnlig  gastriske 
og  tyfoide  Febre,  samt  en  større  Dødelighed,  og  fordi  der 
havde  været  Formodning  om,  at  daarligt  Drikkevand  skulde 
have  haft  en  væsentlig  Indflydelse  paa  disse  Forhold.  Da 
disse  Byers  Brønde,  navnlig  de  i  Ullerslev,  ere  stillede 
under  samme  Forhold  som  de  fleste  i  vore  Landsbyer,  tro 
vi,  at  den  følgende  Meddelelse  kan  have  Interesse  for  Uge- 
skriftets Læsere,  dels  ved  at  henlede  Opmærksomheden  paa 
Forhold,  der  kunne  have  Indflydelse  paa  Brøndvandets  God- 
bed, dels  ved  at  oplyse,  hvilke  Fordringer  man  nu  af  Sund- 
hedshensyn stiller  til  et  godt  Drikkevand,  hvorhos  vi  skulle 
gjøre  Rede  for  de  Stoffer,  der  ere  bestemte  i  det  under- 
søgte Brøndvand,  og  den  Betydning,  som  der  efter  de  nyeste 
Arbejder  over  Undersøgelse  af  Drikkevand  nu  tillægges  disse. 
Ved  GJæring  og  Forraadnelse  af  organiske  Stoffer  dannes 
først  navnlig  Ammoniak,  Kulbrinte  og  Svovlbrinte,  og  Til- 
stedeværelsen af  disse  Stoffer  vil  da  ubetinget  angive  Vandet 
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som  slet  og  skadeligt  for  Sundheden;  ved  en  videre  fremad- 
slLridende  Gjæring  dannes  der  —  ved  Iltning  af  Kulbrinten 
og  Ammoniaken  —  Kulsyre  og  Salpetersyre;  men  træffes 
disse  uden  Tilstedeværelse  af  Kulbrinte  og  Ammoniak,  tyde 
de  kun  hen  paa  en  tidligere,  nu  afbrudt  Gjæring  eller  For- 
raadnelse.  Kulsyren  findes,  som  bekjendt,  i  alt  godt  Drikke- 
vand, da  man  maa  erindre,  at  den  ogsaa  optages  af  Vandet 
fra  Luften  og  ved  Gjennemsivning  igjennem  Jordlag,  hvori 
der  ikke  foregaar  nogen  Forraadnelse. 

Fosforsyre  i  rigelig  Mængde  maa  betragtes  som  frem- 
k6mmen  ved  dyriske  Stoffers  Forraadnelse  og  vil  da  navnlig 
faa  Betydning  for  Brønde,  der  ere  beliggende  nær  ved  Kirke- 
gaarde, medens  den  selvfølgelig  ogsaa  kunde  fremkomme 
ved  Tilløb  fra  Møddinger  og  Lignende,  Saltsyre  og  Svovl- 
syre i  større  Mængde  angive  i  Reglen,  at  Vandet  er  bleve 
urent  ved  Spildevand. 

Mængden  af  organisk  Stof,  der  bestemmes  ved  Iltning 
med  manganoversurt  Kali,  har  man  tidligere  villet  anse  som 
tilstrækkelig  til  at  bedømme  et  Vands  Godbed;  denne  Op- 
fattelse betragtes  imidlertid  nu  som  fejlagtig,  det  er  kun, 
naar  det  optræder  i  betydelig  Mængde  og  i  Fællesskab  med 
de  tidligere  nævnte  Forraadnelsesprodukter,  at  det  kan  anses 
som  skadeligt. 

Inddampningsresten  angiver  Vægten  af  den  samlede 
Mængde  af  Stoffer,  som  Vandet  efterlader  ved  Fordampning, 
hvori  altsaa  er  indbefattet  navnlig  Kalksalte  og  mindre  Mænader 
Magnesia,  Jærnilte  og  Alkalisalte.  Kalk  og  Magnesia  ere  ikke 
særlig  bestemte,  da  de  harve  mere  Betydning  for  Vandets 
Anvendelse  til  teknisk  Brug. 

Med  Hensyn  til  Betydningen  af  den  mikroskopiske  Onder- 
søgelse,  maa  man  undersøge  det  Bundfald,  Vandet  afsætter 
ved  Henstand  i  et  Par  Dage.  Saafremt  dette  Bundfald  inde- 
holder levende  Organismer,  kunne  disse  skyldes  gjærende 
og  forraadnenda  Stoffer,  fremkomne  enten  fra  Viandet  selv 
eller  ved  tilfældige,  i  Brønden  forekommende  Urenheder;  og 
af  Organismer  tillægges  Traadsvampene  og  Bakterierne  størst 
Betydning,  dernæst  Infusorierne  og  Bhizopoderne,  som  knyt- 
tede til  Forraadnelse;  medens  Alger  og  Diatoméer  have 
mindre  Betydning.  —  Ved  organiske  Rester  forstaas  i  An- 
mærkningerne til  Tabellen  halvdestruerede  Plantestoffer  og 
Lignende. 

Vandet  i  Brøndene  er  væsentlig  paavirket  af  de  Jord- 
lag, det  passerer;  indeholde  disse  gjærende  og  forraadnende 
Lag,  da  bliver  Vandet  urent  af  disse;  indeholde  de  en  be- 
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tydelig  Mængde  Kalk,  bliver  det  haardt  og  passerer  det  Ler- 
lag, konne  disse  virke  rensende  paa  det  urene  Vand.  I 
Reglen  stamme  de  fleste  Urenheder  i  Drikkevandet,  naar 
Brendene  ere  tilstrækkelig  dybe,  fra  en  slet  Beklædning  af 
Brandene,  idet  Spilde-  og  Møddingevand,  der  indeholder  de 
ovennævnte  Stofl^er,  ofte  have  Tilleb  dertil.  Vandet  i  de 
undersøgte  Brønde  er  saaledes  netop  blevet  slet  derved,  at 
Rendestene,  Grøfter,  Skarndynger  eller  Møddinger  findes  i 
deres  umiddelbare  Nærbed,  og  en  slet  Bræddebeklædning 
ikke  var  i  Stand  til  at  tilbageholde  Gjennemsivning  af  Vand 
fra  disse.  Enkelte  vare  murede,  men  her  var  ogsaa  en 
synlig  Forskjel  i  Vandets  Godhed.  Saadanne  uheldige  For- 
hold ere  ogsaa  stærkt  fremhævede  af  Lægerne  som  Åarsag 
til  slet  Drikkevand,  i  hvilken  Benseende  vi  kunne  henvise 
til  Dr.  med.  Colds  Skrift:  «0m  Betingelser  for  Sundhedent, 
hvor  disse  Forhold  ere  behandlede  med  Hensyn  til  Lands- 
byerne, og  som  tillige  hævder  godt  Drikkevands  Betydning 
for  Sundheden. 

Af  de  i  Utterslev  undersøgte  Brønde  indeholde  ikke 
mindre  end  7  af  9  saadanne  Stoffer,  der  angive  Forraad- 
nelse,  nemlig:  Tabellens -Nr.  1,  2,  4,  6  og  8,  der  indeholde 
baade  Kulbrinte  og  Ammoniak,  Nr.  3  med  Kulbrinte  og  Nr.  7 
med  Ammoniak,  og  Nr.  1,  2,  3,  7  og  8  indeholde  tillige 
Fosforsyre.  Nr.  9  indeholder  ikke  Ammoniak  eller  Kulbrinte, 
men  en  stor  Mængde  Salpetersyre  og  lidt  Fosforsyre,  og  i 
Nr.  8,  2,  1,  7,  6  og  4  findes  megen  Saltsyre  og  Svovlsyre. 
Grunden  til  disse  Brøndvandes  Slethed  maa,  som  nævnt, 
utvivlsomt  søgea  i  de  stedlige  Forhold,  idet  Omgivelserne 
særlig  have  været  urenlige,  og  Brendene  slet  udklædte.  — 
Den  mikroskopiske  Undersøgelse  stemmer  i  det  Væsentlige 
overens  med  den  kemiske  Analyse.  '—  Som  den  sletteste  af 
Brøndene  maa  nævnes  Nr.  8,  hvorefter  de  andre  komme 
omtrent  i  følgende  Orden:  Nr.  2,  6,  1,  4,  3,  7,  9  og  5.  — 
Hvad  Brøndene  i  Valby  angaar,  da  er  det  isærNr.  1,  5  og  6, 
der  ere  slette,  idet  kun  disse  tre  indeholde  Ammoniak, 
Nr.  5  og  6  tillige  mei^en  Salpetersyre,  Fosforsyre,  Saltsyre 
og  Svovlsyre,  og  hertil  slutter  sig  ogsaa  Brønden  Nr.  4.  Af 
de  øvrige  Brønde  indeholde  Nr.  2,  3  og  8  Fosforsyre,  og 
Nr.  7  staar  som  den  bedste  af  de  undersøgte  Brønde. 
Brøndene  i  Valby  vare  i  Reglen  ulige  bedre  vedligeholdte 
end  de  i  Utterslev.  Blandt  Undtagelserne  nævnes  Nr.  6, 
hvor  en  Trærende  umiddelbart  løb  hen  over  Brønden,  og 
Nr,  4.  tæt  forbi  hvilken  der  var  lagt  en  Kloakledning.  —  Til 
Sammenligning  anføres  nederst  paa  Tavlen  Analyser,  udførte 
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(Rigeligt  BiiDdfald  af:  Organiske  Rester,  Plante- 
vrester,  Kulpartikler,  SYamptraade,  Sværmsporer, 
(enkelte  Rhisopoder  og  Infusorler. 

(Rigeligt  BoDdfald  af:  Organiske  Rester,  Plante- 
/rester,  Algetraade,  talrige  Infosorler,  Rhisopoder, 
(STærmsporery  Svamptraade  og  Svampsporer. 

{Ringe  Bundfald  af:  Organiske  Rester,  enkelte 
Svanoptraade,  Syæroisporer  og  enkelte  Infasorler. 

(Rigeligt  Bandfeld  af:  Organiske  Rester,  Plante- 
i  rester,  enkelte  Infnsorler. 

(Ringe  Bundfald  af:  Oigan.  Rester,  enkelteSTsmp- 
(traade,  Algetraade,  Rhisopoder  og  Jnfusorier. 

c  Rigeligt  Bandfald  af:  Organiske  Rester,  enkelte 
t  Diatoméer  og  Infasorler. 

c  Rigeligt  Bondraid  af:  Organiske  Rester,  Plante- 
l rester,  enkelte  Infasorler. 

C  Rigeligt  Bandfald  af:  Organ.  Rester,  Algetraade, 
<Svamptraade,  Svamp-  og  Svæitnsporer,  talrige 
(Infasorler,  enkelte  Rhisopoder,  tillige  Bakterier. 

c  Ringe  Bandfald  af:  Organiske  Rester,  Alge« 
Itraade,  enkelte  Infosorler. 


i  Ringe  Bundfald  af:  Organiske  Rester,  Algetraade, 
enkelte  Infasorler. 

I  Ringe  Bundfald  af:  Organiske  Rester,  Algetraade, 
Svamptraade,  Sværmsporer,  enkelte  Infasorler. 

1  Temmelig  ringe  Bundf.  af:  Org.  Rester,  Algetraade, 
Svamptraade,  Sværmsporer,  mange  Infasorler. 

! Ringe  Bundfald  af:  Organiske  Rester,  enkelte 
Diatoméer  og  Infusorler. 

{Ringe  Bundfald  af:  Organiske  Rester,  enkelte 
Infosorler  og  STamptraade. 

IRIgellgt  Bund  fald  af:  Organ.  Rester,  Svamptraade, 
Sværmsporer,  enkelte  Infasorler  og  Diatoméer. 

Ringe  Bandfald  af:  Org.  Rester,  enkelte  Infusorler. 

(Ringe  Bandfald  af:  Organ.  Rester,  Svamptraade, 
(Algetraade,  Sværmsporer,  enkelte  Infosorler. 

Intet. 

Lidt  Jærnholdigt  Bundfald. 
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i  1875  af  afdøde  Gand.  Fleury,  af  Vand  fra  Kirsten  Pils 
Kilde  og  Frederiksberg  Vandværk,  der  maa  betragtes  som 
fortrinligt  Drikkevand*). 

Tallene  i  Tabellen  angive  Stofmængden  i  Gram  i 
1000  Gram  Vand,  altsaa  pro  mille.  Mængden  af  organisk 
Slof  er  dog  angivet  som  Gram  i  100,000  Gram  Vand. 


Eb  Knap  udtaget  af  Lnftraref  eAer  3  Aan  Ftriak.  I  New- York  Patho- 
logicai  Society  meddelte  Dr.  Bridge  yed  Itfødet  den  27de  Marts  følgende 
Tilfælde:  En  40-aBrig  Kone  havde  I  et  Aars  Tid  lidt  af  en  tør,  pinlig 
Hoste.  De  Læger,  hun  havde  konsuleret,  mente,  at  hun  led  af  Ftisis, 
men  ved  Undersøgelsen  fandtes  ingen  fyslkalske  Tegn  paa  nogen  Lunge- 
lidelse. Ved  den  laryngoskopiske  Undersøgelse  fandtes  baade  Svælget  og 
Strubehovedet  fuldstændig  normale,  men  naar  Stemmeridsen  aabnedea 
under  en  dyb  Indaanding,  kunde  der  ses  et  mørkt  Legeme  liggende  paa- 
tværs  i  Luftrøret.  Patienten  oplyste  da,  at  hun  3  Aar  iforvejen,  medens 
hun  befandt  si«  paa  en  Sørejse  fra  Liverpool  til  New-York,  havde  siddet 
og  leget  med  sit  Barn  og  samtidig  holdt  en  Knap  mellem  Læberne,  og 
at  Knappen  da  under  en  Indaanding  var  gledet  ned  i  Halsen.  Straz  efter 
Uheldet  indfandt  der  sig  en  Række  krampeagtige  Kvælningsanfald,  som 
Imidlertid  tabte  sig  igjen  efter  et  Par  Timers  Forløb.  Skibslægen  mente, 
at  hun  maatte  have  sunket  Knappen,  og  denne  Mening  tiltraadte  ogsaa 
de  andre  Læger,  som  hun  senere  raadspurgte.  Knappen  laa  no  i  en 
saadan  Stilling,  at  den  med  Lethed  kunde  fattes  med  en  Tang,  men  da 
Porf.  var  bange  for,  at  den  ved  Patientens  Modstand  under  Operationen 
skulde  komme  til  at  bøje  sig  om  efter  Fladen  og  saaledes  tilstoppe  Luft- 
rørets Lysning  helt,  saa  at  det  kunde  blive  nødvendigt  at  foretage  Tra- 
keotomi under  vanskelige  Omstændigheder,  foretrak  han  først  at  bedøve 
Patienten.  Under  Narkosen  lykkedes  det  uden  Vanskelighed  at  udtage 
det  fremmede  Legeme,  og  Patienten  var  derefter  fuldstændig  rask. 

(The  New-York  med.  record.    Nr.  20.     1878.) 


Retsaag.  Under  en  Imod  Tiltalte  P.  for  Kvaksalverl  anlagt  Sag  var 
det  oplyst ,  at  han  uden  at  have  nogensomhelst  Adkomst  til  at  prakti- 
sere som  Læge  har  saavel  her  I  Staden  som  i  Kjøbenhavns  og  Frede- 
riksborg Amter  taget  Personer  under  Kur  for  gamle  Saar,  Boldenskab  og 
Benedder  og  i  de  sidste  Par  Aar  tillige  for  Skjørbog,  KJertelsyge,  Hudsyge, 
Blegsot,  Lamhed  og  Hoste.  Blandt  Andre  havde  Tiltalte  ogsaa  i  de  to 
sidste  Vintre  behandlet  en  Tjenestekarl,  der  havde  en  Hjærtesygdom,  som 
for  Brystsyge,  hvoraf  Tiltalte  troede,  at  han  led.  Til  sine  Kure  benyttede 
Tiltalte  flere  saavel  allopathlske  som  homøopathlske  Lægemidler,  hvilke 


*)  Hvorvidt  den  Roes,Cand.  Plenry  i  1875,  støttet  til  en  Undersøgelse  1 1874 
fra  en  Vandhane  paa  GI.  Kongevej,  giver  det  fra  Fabrikant  Andersen 
leverede  Vand,  endnu  kan  tilkomme  det,  er  vistnok  tvivlsomt  Efter 
hvad  vi  have  bragt  i  Erfaring,  have  en  stor  Del  af  Konsumenterne 
i  flere  Maaneder  været  1  høj  Grad  misfornøjede.  Idet  Vandet,  om  det 
end  i  enkelte  Dage  eller  Øjeblikke  kan  have  et  ret  godt  Udseende, 
dog  i  Regien  tilføres  dem  i  en  saa  uren  Form,  at  det  er  ubrugeligt 
til  Drikkevand  og  meget  ofte  endog  mindre  anvendeligt  til  Madlav- 
ning og  Vadsk.  Red. 
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han  iDdkJøbte  paa  Apotheker  og  leverede  Patienterne,, af  hvilke  han  der- 
paa  lod  sig  sine  Udgifter  erstatte  og  modtog,  hvad  de  jfdede  ham  som 
Bonorar.  1  Følge  Tiltaltes  ånder  Sagen  afgivne  Forklaring  havde  de 
Patienter,  han  som  anført  har  behandlet,  meddelt  ham,  at  de  forgjæves 
havde  søgt  Lægehjælp,  ligesom  han  ogsaa  efter  sit  eget  Udsagn  vil  have 
helbredet  dem  Alle,  for  saa  vidt  Sygdommen  Ikke  var  Hoste  eller  Bleg- 
Bot,  i  hvilke  Tilfælde  han  vil  have  henvist  de  Lidende  til  Lægen,  naar 
hans  egen  Kur  Ikke  havde  virket  hurtigt  helbredende.  Imidlertid  maatte 
det  dog  saa  vel  efter  Politilægens  Erklæring  som  en  praktiserende  Læges 
Udtalelser  angaaeode  Følgerne  af  Tiltaltes  Behandling  af  den  ovenanførte 
Tjenestekarl  antages,  at  Tiltalte,  skjøndt  han  ved  sit  Kvaksalverl  ikke 
umiddelbart  har  tilføjet  de  Syge  nogen  Skade,  dog  mulig  har  været  en 
umiddelbar  Aarsag  til  en  Forværrelse  af  deres  Tilstand  derved,  at  de  en 
Tid  afholdtes  fra  at  søge  ordentlig  Lægehjælp.  Paa  Grund  af  Foranførte 
blev  den  Tiltalte,  ved  Kriminalrettens  Dom  anset  efter  Lov  af  Sdje  Marta 
1854,  kfr.  Frdn.  4de  Septbr.  1794  §  5,  med  en  Bøde  af  200  Kr.  til  Kjø- 
benhavns Kommunes  Kasse. 


Orenlgt  aver  Sjgdanøe,  Dadiftld  ag  Fadsiar  I  EJabailuifa. 

Meddelt  af  Stadslægen. 

Fra  Kjøbenhavns  prakU  Læger  er  1  Ugen  tU  den  25de  Juni  anmeldt 
645Sygdumstllfælde,  hvoriblandt  507  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  20,  Mæslinger  3,  Skarlagenafeber  2,  ondartet 
Halssyge  8,  Strubehoste  2,  Kighoste  O,  Faareayge  13,  gastr.  Febar  44» 
tyf.  Feber  8 ,  exantematisk  Tyfus  O ,  Blodgang  1 ,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diaiié  116,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  O,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  6,  firystkatarr  131,  Grlppe3, 
Lungebetændelae  26,  Halsbetændelae  73.  akot  Ledderevmatisme  24.  andre 
Faraoter  8  (Øjebetændelse  2,  Stomatitls  1,  Nældefeber  1,  Erytem  i, 
Rødlinger  2  og  Pleoritis  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  77,  venerisk 
Saar  16,  erhvervet  SyOlli  9,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  12,  Drankergal- 
skab 13,  Brændevinssygdom  10. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  do  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksholms  Kanal,  Ravnaborg- 
gade  og  Vestergade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  87.  Dodsaaraagerne  ere:  Farsoter  16 
(ondartet  Halssyge  2,  IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  10,  Ansigts-  og 
anden  Vandreroaen  3,  andre  Farsoter  1);  konstitutionelle  Syg- 
domme 17  (Lungesvindsot  9);  voldsomme  Dødsaarsager  3  (Selv- 
mord 1);  Dannelaesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  31;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  16  (Tæring  hos  Smaabørn  10). 

Levendefødte  ere  158  (92  Drenge,  66  Piger);  Dødfødte  1. 

Varmen  betydeligt  stigende  i  Løbet  af  Ugen.  Svage,  nordvestlige 
Vinde,  tørt  og  klart  Vejr. 

I  St  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  8de  Juni  anmeldt  80  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  45  af  exant.  Tyfus. 

Fra  11  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  71  Dødsfald  af  exant. 
Tyfus,  deraf  fra  Bukarest  7  og  fra  3  østprøjslske  Stæder  6,  samt  fra 
13  Byer  40  Dødsfald  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser. 

L8|8kreMÉruii|M  for  KirttilMMni  0|  NordiiBllaUl 

afholder  Sommermøde  paa  Klampenborg  BadeaoBtalt  Ons* 
dagen  den  I7de  Juli  Kl.  3^/9. 

Program: 

Lægernes  Enkekasse:  Formanden. 

Kasuistik. 

Ærede  Rolleger,  særligt  Medlemmer  af  Læger- 
nes Enkekasse,  der  ikke  ere  Medlemmer  af  Kreds- 
foreningen, indbydes  som  forhen  lil  at  deltage  i  vort 
Møde. 

Fællesspisning  —  Table  d*hdte  —  ene  for  Læger  med 
Damer  å  3  Kr.  pr.  Kuvert  Kl.  6. 

De ,  der  maatte  ønske  at  deltage  i  Fællesspisningeni 
anmodes  om  senest  2  Dage  forinden  at  underrette  Hr.  Dr.  Stybe 
i  Taarbæk  derom. 

Bestyrelsen. 

En  yngre  Læge  (Lgx.  1876)  søger  Praiis,  helst  paa  en 
af  Øerne,  ved  at  overtage  en  anden  Læges  Praxis,  elier  ind- 
træde som  Deltager  i  en  saadan.  Billet  rork.  «Pnxb  INl« 
modtager  Hrr.  Boghandler  Hauberg  A  Ko.,  S t.  Kjøb mager- 
gade, Kjøbenhavn,  i  Løbet  af  3  Uger. 

Paa  C.  A.  leitiels  Forlag  er  udkommet: 

Bibliothek  for  Læger. 

Redigeret  af 

Dr.  J.  C.  LehMaii. 

1878.    3dje  Hæfte. 

MkeMt 

Udlog  og  Oversættelser: 

Molllére:  Hiemorrholdernes  Sjfmptoinér  og  Behandling.  Pieot: 
Cholestenemien  og  Icteras  gravis.  Poore:  Betændelsen  i  Synchondrosls 
sacrolllaca. 

Oversigter: 
Ulrik:  Nyere  Bidrag  Ul  de  perniciase  Anæoalers  differentielle  Diagnose. 

Meddelelser    vedkommende   det    danske  Medicinal- 
vssen. 

Offentlige    Foranstaltninger.      UnlTersitetsefterretninger.     Personal- 
efterretnlnger. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hæfter  8  Kr. 

BUaco  Lunos  BogtrykkerL    C.  A.  IUits«la  FprUff. 


lifffecihan.  1. ».  JiU  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z*i»  Række  XXVI.  Nr.  2.  3. 

Redigeret  af  Dr.  T.  Bidie. 

OBBSaBBBaBaBBaBBBBBBBBBaiBHBaBa^EBBB^BBHBaaBBBI^ 

Indhold:  •.  I.  Gieriitf:  Os  UéaikaMig«,  PMbfjtow  ig  Siiénjf«  AifrariifM. 
W.  løllir  »g  Stitier:  lagmii  bkikaaø.  C.  lin:  Eafai  tjné^pAt  ig 
llmpnlitke  Kgaskab«.  I.  Staalør:  Oa  AfikiUatin  aié  hik  tg  mté  Mliéi 
StitkMkopcr.  Bi«ei  å  JiBckøn  ExtriGtra  cinit  liqiite.  Opfirdriig  fra  Swaå- 
MtkmaisufMi  f«r  Stada  IjfiMiliiTi  og  to  Fintal.  Lag^-KuBCi  i  Sto- 
nani  1878.  Tabicff.  (MwiMiaa.  AlifcedigilM.  DiMaU.  Owiigt  fiw  Sjg- 
4mm,  MiCdd  tg  Ftéhr  i  IjihihafD.    BdvsAgjfnlaff 

Om  Lideiskabeliges,  Forbryderes  og  Siidssyges 

AiiSTarlighed« 

Efter  LudoYic  Carraa:  La  folie  au  point  de  vue  psychologlqoe,  II. 
La  respooaabllUé  des.  fous.    Revue  des  Deux  Mondea  15.  Febr  1878. 

Af  StifUlæge  O.  M.  Gi  er  al  og. 


Ethvert  Mennneske  har  sin  Skrue  løs,  hører  man  sige,  og 
Mange  mene,  at  Overgangene  mellem  fuld  Forstand  og  Af- 
sindighed ere  saa  mange  og  umærkelige,  at  der  ikke  findes 
nogen  Grænse,  men  at  tusind  Omstændigheder,  ofte  tilsyne- 
ladende ganske  ubetydelige,  kunne  bringe  selv  den  stærkeste 
Forstand  til  ganske  eller  tildels  at  syoke  ned  i  Afsindighed; 
roen  langt  alvorligere  bliver  det,  naar  selv  dygtige  Daare- 
læger  erklære,  at  de  ikke  kunne  finde  noget  pathognomiskt, 
noget  bestemt  eller  sikkert  Tegn  paa  Afsindighed,  ja,  Andre 
tale  endog  om  Sindsforvirrede,  som  befinde  sig  fuldkomment 
vel,  og  nævne  som  saadanne  alle  Originaler,  Særlinge,  Liden- 
skabelige, Fanatikere,  Lastefulde,  Forbrydere. 

Er  dette  nu  virkeligt  Videnskaben,  som  taler  saaledes? 
Maa  vi  opgive  alle  de  gamle  Forestillinger  om  fri  Selvbe- 
stemmelse, om  Strafskyld,  om  Ret  til  at  straffe,  maa  vi  for- 
dømme det  som  en  ulykkelig  Uvidenhed,  at  man  gjennem 
de   mange  Aarhundreder  lige  til  vore  Dage  har  straffet  som 

8dj6  Rakke.  26do  Bd. 
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skyldig  den,  som  kun  har  været  sindsforvirret,  og  skulde  vi 
for  Fremtiden  saa  meget  snarere  ile  med  at  udtale  vort 
•Oskyldig«,  som  Forbrydelsen  er  stor,  og  Forbryderen  er 
moralskt  sløvet?  Vistnok  alvorlige  Spørgsmaal,  som  fortjene 
vor  fulde  Paaagtelse. 

Naar  nu  Nogle  paastaa,  at  der  mellem  Sindssundhed 
og  Sindsforvirring  foregaar  en  Række  umærkelige  Overgange, 
og  at  det  følgeligt  er  umuligt  nogetsteds  at  sætte  en  bestemt 
Grænse  mellem  disse  Tilstande,  da  er  dette  en  Misforstaaelse, 
en  Soflsme.  Lad  nu  være,  at  denne  Grænse  ikke  endnu  er 
funden,  at  Erkjendelsen  af  Sindsforvirring  mere  beror  paa 
Erfaring  og  Kunst  ^nd  paa  virkeligt  videnskabelige  Grunde,  — 
men  dermed  er  ikke  sagt,  at  den  ikke  er  der,  men  kun,  at 
Videnskaben  hidtil  ikke  har  opdaget  den.  Det  er  kun  for 
os,  at  Overgangene  ere  umærkelige;  det  gamle  Ord:  anatura 
non  facit  saltus*  er  kun  tilnærmelsesvis  sandt.  Al  Forskjel- 
lighed  beror  paa  en  virkelig  Adskillelse  mellem  to  paa  hin- 
anden følgende  Tilstande  hos  den  samme  Gjenstand;  i  enhver 
Række  Betegnelser,  som  ikke  ere  ensbetydende,  gjør  Naturen 
et  Spring,  større  eller  mindre  for  at  komme  fra  det  ene 
til  det  andet.  Den,  som  nægter  dette,  erklærer  sig  ude  af 
Stand  til  at  forklare  al  Forskjel  og  maa  tilsidst  ende  i 
Theorien  om  alle  Tingenes  absolute  Væsensenhed.  Denne 
Bemærkning,  som  har  almen  Gyldighed,  rammer  enhver 
Theori,  som  ender  med  at  benægte  al  moralsk  Ansvarlighed 
under  Paaskud  af,  at  Forstand  og  Sindsforvirring  umærkeligt 
flyde  over  i  hinanden  gjennem  utallige  Mellemtilstande. 

Der  er  et  bestemt  Punkt,  om  end  ubekjenat  endnu, 
hvor  Sindsforvirringen  begynder,  og  hvor  al  Ansvarlighed 
hører  op.  Indtil  det  Øjeblik  kan  Forstanden  være  forvildet  eller 
forvendt  ved  ydre  eller  indre  Paavirkninger,  kan  Friheden 
være  undertrykt  af  næsten  uimodstaaelige  Lidenskaber,  og 
Ansvarligheden  derfor  blive  saa  ringe,  at  den  praktisk  for- 
svinder, —  men  de  normale  Betingelser  ere  dog  ikke  desto 
mindre  tilstede.  Med  Sindsforvirringen  begynder  derimod 
en  helt  forskjellig,  sygelig  Tilstand,  som  skyldes  en  egen 
pathologisk  Aarsag,  hvad  vi  vanskeligt  tør  benægte,  om  vi 
end  ikke  endnu  kunne  bestemt  paavise  den.  Her  er  der  da 
Sygdom,  funktionel  Lidelse  tilstede,  hvor  det  moralske  Men- 
neske omhvirvles  i  Organismens  Uorden  og  Oprør,  —  og  det 
Udtryk,  som  enkelte  Daarelæger  have  søgt  at  indføre,  for 
derpaa  at  begrunde  deres  Benægtelse  af  Ansvarligheden  i 
mange  Tilfælde,  hvor  den  sunde  Sands  maa  fastholde  den. 
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•folie  en  santé«  o:  sund  SiDdsforvirring,  synes  at  indeholde 
en  vrkelig  Modsigelse. 

Man  har  betegnet  Sindsforvirring  som  en  ivaagen  Drømi, 
og  utvivlsomt  er  der  i  flere  Henseender  Overensstemmelse 
mellem  disse  Tilstande.  Maaske  kan  man  derved  i  det 
mindste  for  en  Del  forklare  den  Rjendsgjeming,  at  den 
Sindsforvirrede  kan  leve  indtil  40  Døgn  uden  Søvn,  medens 
det  sunde  Menneske  vil  bukke  under  langt  tidligere  uden 
Søvn,  hvilket  man  véd  fra  Kineserne,  som  undertiden  aflive 
Forbrydere  ved  at  forhindre  dem  fra  at  sove,  og  hvor 
Døden  ikke  lader  vente  paa  sig  over  det  18de  Døgn.  Hvilke 
Ligheder  der  nu  end  kan  være  mellem  disse  to  Tilstande, 
saa  maa  man  dog  vel  erindre,  at  der  er  den  væsentlige 
Ulighed,  at  Søvnen  er  en  naturlig  og  sund  for  Organismen 
aldeles  nødvendig  Tilstand,  medens  Sindsforvirring  er  en 
sygelig  Tilstand. 

Overgangen  fra  Søvn  til  Vaagen,  især  om  den  er  plud* 
selig,  kan  imidlertid  fremtræde  som  et  meget  kort  Anfald  af 
Sindforvirriog,  som  øjeblikkeligt  kan  ophæve  Ansvarligheden. 
Et  sligt  Exempel  har  man  i  den  schlesiske  Bonde  Bernhard  S., 
der  pludseligt  vækket  af  sin  Hustru,  som  gik  hen  imod 
Sengen,  antog  hende  for  et  Gjenfærd  og  dræbte  hende  med 
en  Øxe,  og  hvor  man  kom  til  den  Anskuelse,  «rat  et  Fantasi- 
billede, ved  den  hurtige  Overgang  fra  ét  Slags  Forestillinger 
til  et  andet,  kan  forekomme  Vedkommende  i  den  Grad  vir- 
keligt, at  det  fra  Drømmens  Verden  kan  gaa  lige  over  i 
Sanseverdenen*.  Drømmebilledet  bliver  altsaa  i  den  vaagne 
Tilstands  første  Øjeblikke  ligefrem  en  Hallucination.  Slige 
Tilfælde,  som  dog  aabenbart  ere  af  sygelig  Natur,  ere  hel- 
digvis meget  sjældne,  og  berettige  ingenlunde  til  at  overse 
den  Grundforskjel,  som  der  findes  mellem  Sindsforvirring 
og  den  Tilstand,  som  følger  umiddelbart  paa  Søvnen. 

Disse  Betragtninger  finde  tildels  ogsaa  Anvendelse  paa 
Somnambulismen,  en  Tilstand,  som  nærmer  sig  mere 
til  Sindsforvirring  end  Drømmen,  fordi  Søvngængeren  bedre 
sanser  Omverdenen  end  den  Drømmende,  medens  den  fjærner 
sig  mere  derfra,  fordi  hans  Aandsevner  ere  mindre  om- 
taagede. 

Med  Hallucinationen  skulde  man  synes  fuldkomment 
at  være  inde  paa  Sindsforvirringens  Omraade,  og  er  den  af 
en  skrækindjagende  Art,  tyder  den  altid  paa  sygelig  Op- 
hidselse af  Hjærnen.  Hvor  en  slig  Hallucination  er  ved- 
varende tilstede,  er  det  saare  vanskeligt  at  tillægge  en  For- 
bryder  nogetsombelst  Ansvar.      Des  pine   beretter   om   et 


20 


UDgt  Menneske,  der  dræbte  sine  Forældre,  og  som  i  flere 
Dage  forud  var  bleven  forfulgt  af  Stemmer,  som  ideligt  gjentog: 
«Vi  maa  have  HJærter,  vi  skal  nødvendigt  bruge  Bjærter; 
skaf  os  nogle  I  •  Ved  Bordet  lød  disse  Stemmer  til  ham  fra 
Tallerkenen,  i  Sengen  fra  Hovedpuden,  og  ban  tænkte  da 
først  paa  at  dræbe  sin  Broder  og  sin  Svigerinde,  men  da 
han  ikke  traf  dem,  gik  han  hjem  og  dræbte  sine  gamle 
Forældre,  tager  Hjærterne  ud  af  dem,  steger  disse  paa  en 
Pande  i  Kakkelovnen,  —  søger  derpaa  efter  en  Barberkniv, 
for  at  skære  Halsen  over  paa  sig  selv,  men  da  han  ej  kan 
finde  den,  lægger  han  sig  roligt  til  at  sove.  Dette  Menneske 
var  kjendt  som  en  fredelig  og  blid  ung  Mand,  der  ikke 
havde  det  Mindste  imod  sine  Forældre;  hans  Hallucina- 
tion var  det  første  Tegn  paa  Galskaben,  og  næppe  vilde 
nogen  Domstol  tage  i  Betænkning  at  frakjende  ham  Ansvar. 

Det  er  imidlertid  ikke  altid,  at  Hallucinationen  har  en 
saa  sygelig  Barakter;  den  er  ingenlunde  altid  et  Tegn  paa 
en  saa  alvorlig  Bjærnelidelse,  og  kan  endog  findes,  hvor 
Forstandsevnerne  ere  uskadte.  Man  er  derfor  almindeligt 
enig  med  Parchappe  i ,  at  et  Menneske  kan  være  hallu- 
cineret uden  just  at  være  sindsforvirret.  Selv  om  han  tror 
paa  Virkeligheden  af  Sansebedraget  kan  dette  være  fremkaldt 
ved  en  forbigaaende  Ophidselse  i  eller  Spænding  af  Bjæme- 
virksomheden,  fremkaldt  ved  en  vedholdende  Tænkning  eller 
ved  heftige  Følelser,  ja  endog  de  ædleste,  som  Fædrelands- 
kjærlighed,  Ejærlighed  til  Gud,  eller  desl.  Vilde  man  antage, 
at  den  Hallucinerede  altid  var  sindsforvirret,  saa  vilde  ad- 
skillige af  Verdens  ypperste  Mænd  have  været  sindsforvirrede, 
saasom  Socrates,  Muhamed,  Luther,  som  alle  paa- 
stode  at  høre  Stemmer  og  at  modtage  Indskydelser  fra  Gud. 
Dette  var  rigtignok  Lelut's  Mening  om  Socrates  og 
Pascal;  men  den  taber  sin  Betydning,  da  man  med 
Despine  maa  antage,  •ni  en  Hallucination  ene  og  alene 
har  sin  Grund  i  Sanseapparatet  uden  at  vedkomme  Sjæle- 
evnerne,  og  at  den  i  og  for  sig  har  lige  saa  lidt  med  For- 
standen at  gjøre,  som  f.  Ex.  en  «Tic  douloureuxo. 

Ikke  desto  mindre  er  det  vanskeligt  at  forstaa,  hvor- 
ledes et  oplyst  Menneske  kan  tro  paa  en  Hallucination,  naar 
dens  Gjenstand  strider  mod  Tingenes  sædvanlige  og  faste 
Orden.  Det  er  f.  Ex.  vel  muligt,  at  en  forstandig  Mand  i  et 
hallucineret  Øjeblik  kan  tro  at  se  Billedet  af  en  kjær  Afdød; 
men  da  Opstandelsen  fra  de  Døde  aldeles  strider  mod  Na- 
turlovene, som  vi  kjende  dem,  vil  han  snart  komme  i  Tvivl 
om  Billedets  Virkelighed.     Gjer  han  det  ikke,    maatte  man 
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ønarest  komme  til  at  tro,  at  der  virkelig  var  en  mer  eller 
mindre  dyb  Forstyrrelse  tilstede  paa  hans  Forstands  Om- 
raade.  Heller  ingenlunde  er  det  sjældent,  at  en  Hallucineret 
bedømmer  Sagen  rigtigt.  Cb.  Bonnet  kjendte  en  ældre 
Mand  med  klar  Erindring  og  sund  Dømmekraft,  som  nu  og 
da  saa  foran  sig  Skikkelser  af  Mænd,  Kvinder,  Fugle,  Huse, 
som  bevægede  sig  frem  og  tilbage,  bleve  store  eller  mindre, 
forsvandt  og  atter  kom  tilsyne.  Han  ansaa  disse  Syner  for 
hvad  de  vare  og  morede  sig  som  oftest  over  dem.  Hans 
Hjæroe  var  som  et  Theater,  hvor  de  forskjellige  Scener  af- 
vexlede,  uden  at  han  nogensinde  vidste,  hvad  der  skulde 
komme. 

Der  gives  imidlertid  andre  Sindstilstande,  hvor  det  under- 
tiden er  endnu  vanskeligere  at  drage  en  bestemt  Grænse 
for  at  skjelne  dem  fra  Sindsforvirring,  saasom  Originalens, 
Særlingens,  den  Aandsfraværendes  o.  desl. 

At  være  original  er  for  Mange  næsten  ensbetydende 
med  at  være  afsindig,  af  den  Grund,  at  den  Originale, 
Geniet,  hverken  tænker  eller  handler  som  alle  Andre,  og 
kun  tager  lidet  Hensyn  til,  hvad  Verden  anser  for  pas- 
sende o.  s.  V.  Der  gives  nu  vel  en  sand  og  en  paataget 
Originalitet,  men  begge  adskille  de  sig  dog  tilstrækkeligt  flra 
Sindsforvirring  derved,  at  de  ikke  have  dennes  sygelige, 
pathologiske  Rarakter. 

Særlingen  staar  derimod  nærmere  ved  Sindsforvirring. 
Da  Lunet  er  hans  Rettesnor,  er  det  umuligt  at  forudse, 
hvilke  Slutninger  han  i  det  enkelte  Tilfælde  vil  komme  til, 
eller  hvorledes  ban  vil  handle;  han  har  hele  den  Sindsfor- 
virredes Uberegnelighed.  Fra  den  Sindsforvirrede  adskiller 
han  sig  dog  bestemt  derved,  at  han  kan  tænke  sammen- 
hængende, kan  bedømme  sig  selv  og  tage  sig  sammen,  og 
ikke  uden  sit  Vidende  og  Villie  foretager  sig  noget  Usæde- 
ligt eller  Uretfærdigt. 

Noget  lignende  gjælder  for  den  Aandsfraværendes, 
den  Distraits  Vedkommende.  Man  har  vel  undertiden 
fremhævet  som  ejendommeligt  for  den  Sindsforvirrede,  at 
han  ikke  var  i  Stand  til  at  fastholde  sin  Opmærksomhed  ved 
Noget.  Dette  beror  dog  paa  en  Vildfarelse,  da  han  tvært 
imod  ofte  kan  forfølge  en  bestemt  Plan  i  lang  Tid  og  fast- 
holde den  til  Trods  for  indtrædende  Forhindringer.  Den 
Aandsfraværende  er  ingenlunde  altid  tankeløs,  han  er  meget 
snarere  fraværende,  netop  fordi  han  fordyber  sig  i  sine  egne 
Tanker,  og  er  i  hvert  Tilfælde  i  saa  Henseende  forskjellig 
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fra  hiD  deri,  at  han  kan  bringes  ud  af  denne  Tiistand  ved 
fornufUg  Tiltale. 

Vanskeligere  bliver  Afgjøreisen*,  naarvi  komme  ind  paa 
Mysticismens  Omraade.  Er  ikke  Extasen,  Sværme- 
riet, Fanatismen,  især  den  religiøse,  at  betragte  som 
forskjellige  Former  af  Sindsforvirring?  Man  skulde  saa  meget 
snarere  fristes  til  at  antage  dette,  som  den  religiøse  Mono- 
mani er  en  af  Sindsforvirringens  hyppigste  og  mest  karak- 
teristiske Former,  og  det  kunde  derfor  synes  ganske  na- 
turligt, i  disse  forskjelhge  Tilstande  at  se  dens  første 
Stadium. 

Der  gives  en  Mysticisme,  man  kunde  kalde  den  filoso- 
fisk, som  ikke  er  andet  end  en  Stræben  efter  paa  en  vis  Maade 
systematisk  at  forstaa  Forholdet  mellem  Gud  paa  den  ene 
Side  og  Mennesket  og  Verden  paa  den  anden.  «Jeg>*et, 
Mennesket,  har  Bevidstbeden  om  sin  Enkelthed,  sin  Væsens- 
enhed,  men  paa  den  anden  Side  ser  ban  det  Foranderlige 
og  Mangfoldige  saavel  i  den  ydre  Natur  som  i  sin  egen 
Tilværelse  med  dets  forskjellige  Følelser.  Hans  Forstand 
siger  ham,  at  jo  mere  han  frigjør  sig  for  Sansninger,  desto 
mere  er  han  i  Sandhed  i  denne  sin  fundamentale  Enkelthed, 
og  han  opfatter  derfor  den  højeste  Realitet  som  en  absolut 
Enhed  uden  nogen  Iblanding  af  Forskjellighed  eller  Mang- 
foldigbed, og  i  sin  Begjærlighed  efter  at  gaa  op  i  eller  sænke 
sig  i  dette  altomfattende  Væsen,  denne  formløse  og  egen- 
skabsløse  absolute  Enhed,  søger  han  derfor  at  afklæde  sig 
al  Personlighed,  al  Selvbevidsthed.  Et  meningsløst  Arbejde; 
thi  en  Personlighed,  som  gjør  sig  Umage  for  at  tabe  sig 
selv,  træder  ved  denne  Anstrængelse  netop  end  stærkere 
frem;  den  kan  ikke  frigjøre  sig  fra  sig  selv,  den  kan  ikke 
gjennemføre  den  fuldkomne  Forening  med  den  Ene ;  —  med 
Følelsen  af  sit  «Jegt  vil  Forskjellen  altid  være  tilstede; 
Tanken  er  netop  levende  og  virksom  idet  den  tror  at  sænke 
sig  i  sit  guddommelige  Objekt.  Den  filosofiske  Mysticisme 
er  ikke  andet  end  den  Kamp,  som  »Jeg'et«  fører  med  sin 
uudslettelige  Selvbevidsthed,  som  det  vil  tilintetgjøre  i  den 
fuldkomne  Enhed. 

Det  er  begribeligt,  at  et  sligt  Forsøg,  tilmed  om  det 
længe  fortsættes,  væsentligt  forandrer  Betingelserne  for  en 
regelmæssig  Tænkning,  og  da  er  det,  at  Mysticismen,  for- 
nemmeligt  den  religiøse,  fører  til  Extasen,  Henrykkelsen. 
Sanseevnerne  lades  saa  meget  som  muligt  uvirksomme,  thi 
de  bringe  «Jeg*et>  i  Forhold  til  den  udvortes  Verden,  som 
just   skal    glemmes;    alle    Tankebevægelser   blive   unyttige; 
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Erindring,  Overvejelse,  Tingenes  Gang  og  Forandringer, 
Tiden  —  alt  er  kun  lavere  Tilværelsesformer,  som  man  skal 
frigjøre  sig  for;  Sjælen  stræber  mer  og  mer  at  samle  sig 
alene  paa  et  ubevægeligt  lysende  Punkt.  I  denne  energiske 
Koncentration  er  den  legemlige  Følsomhed  ofte  tilintetgjort. 
Nervevirksomheden  er  som  lammet  i  det  mindste  for  en 
Tid  og  tildels:  Følelsen  af  Legemeta  Tyngde,  ja  selv  af 
Smerte  forsvinder.  ■!  Eitasen,  siger  Gratioiet,  trodser 
den  paa  Rister  halvt  stegte  Martyr  sine  Bødler  og  dør  i 
himmelsk  Henrykkelse;  i  den  brænder  Mucius  Scævoia 
sin  Haand  i  Offerflammen;  i  den  synger  Amerikas  Vilde 
under  sine  Pinsler.* 

Oet  er  sjældent,  at  Extasen  ikke  ledsages  af  Hallucina- 
tioner, snart  rent  psykiske  —  som  naar  Neoplatonikeren 
Porphyrios  fortæller  om  sin  Lærer  Plotinos,  at  denne 
4  Gange  saa  Gud,  medens  han  selv  kun  opnaaede  dette 
1  Gang,  —  snart  mere  legemlige,  som  Berørelser,  straa- 
lende  Billeder,  Stemmer,  Lugte.  At  slige  Fremtoninger  i 
høj  Grad  fremmes  og  begunstiges  ved  Faste,  Bodsøvelser  o.  dsl. 
er  bekjendt  nok,  ligesom,  at  det  navnligt  er  i  den  katholske 
Middelalder  og  i  Indien,  man  finder  Beretninger  om,  hvilke 
utrolige  Savn  og  Lidelser  Extatikere  ere  i  Stand  til  at  taale. 

Hvor  meningsløst  nu  end  alt  dette  maa  forekomme,  og 
hvor  meget  det  end  synes  at  vidne  om  en  Forstyrrelse  i 
det  aandelige  Liv,  kunne  vi  dog  ikke  betragte  det  som  Sinds- 
forvirring. Extasen,  Henrykkelsen,  er  en  Tilstand,  der  som 
oftest  ikke  varer  længe  —  hvilket  er  Tilfældet  med  Sinds- 
forvirring. Mystikerens  Udskejelser  ere  en  Virkning  af  en 
i  og  for  sig  ophøjet  Følelse,  som  drives  til  Yderlighed  paa 
alle  de  andres  Bekostning;  nogle  af  hans  Sjælsevner  kunne 
ligge  som  i  Dvale,  men  de  ere  ikke  forandrede,  ikke  for- 
vendte, som  næsten  altid  er  Tilfældet  hos  den  Sindsforvirrede. 
Extatikeren  er  væsentligt  grublende  eller  beskuende,  og  naar 
han  vender  tilbage  til  det  virkelige  Liv,  handler  han  sjæl- 
dent forrykt,  usædeligt  eller  gjør  Fortræd  —  som  hin. 

Medens  Extatikeren  saaledes  alene  og  egoistisk  ligesom 
nyder  Guddommen,  tror  Sværmeren  at  han  modtager 
overnaturlige  Aabenbarelser  for  at  betro  disse  til  sine  Med- 
mennesker; han  er  Profet,  han  er  virksom.  Denne  Tro  har 
i  Reglen  sit  Udgangspunkt  fra  en  Hallucination,  hvad  der 
f.  Ex.  var  Tilfældet  med  Swedenborg.  Lige  saa  lidt  som 
Extatikeren  er  Sværmeren  afsindig;  han  er  kun  udelukkende 
paavirket  af  en  ædel  og  mægtig  Følelse,  den  religiøse,  som, 
naar  den  naar  en  vis  Højde,  fremkalder  Hallucinationen,  der 
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iogenlunde  er  uforenelig  med  en  god  og  klar  Forstand. 
Man  kan  heller  ikke  sige,  at  Sværmeren  viser  nogen  For- 
standsforstyrrelse  ved  at  antage  sin  Hallucination  for  et 
Tegn  paa  en  guddommelig  Mission;  thi  at  Gud  vælger  Men- 
nesker til  sine  Redskaber  her  i  Verden,  kan  ikke  siges  at 
være  en  ufornuftig  Tanke. 

Mellem  Sværmeren  og  Fanatikeren  er  der  kun  For- 
skjel  med  Bensyn  til  de  anvendte  Midler;  medens  den 
Første  bruger  fredelige  Midler,  Bøger,  Prædiken  o.  desl. 
bruger  den  Anden  Tvang,  Tvang  af  den  grusomste,  umenne- 
skeligste Art.  Mon  nu  Fanatikeren  kan  anses ^  for  uan- 
svarlig, fordi  han  mener  at  gjøre  en  from  Gjerning  og  er 
ganske  blind  for  dennes  Uret?  Mon  Bossuet  var  afsindig, 
fordi  han  billigede  Dragonaderne?  Fanatisme  er  efter  vor 
Mening  kun  en  ophidset  Lidenskab;  men  Lidenskab,  om  den 
aldrig  er  saa  heftig,  er  ikke  Sindsforvirring,  thi  den  kan 
dæmpes  og  bekæmpes  ved  at  oplyses.  Det,  som  gjer  Fana- 
tikeren til  en  Forfølger,  er  simpelt  hen  hans  Overbevisning 
om,  at  Gud  billiger  og  paabyder  haus  Færd;  —  men  hvorat 
kjender  han  Guds  Villie?  Den,  som  i  slige  Tilfælde  paastaar 
med  Bestemthed  at  kjende  Guds  Viilie,  lider  af  et  grænse- 
løst Hovmod,  han  kan  maaske  til  en  Tid  undgaa  Samvittig- 
hedsnag over  de  begaaede  Grusomheder,  men  han  kan  ikke 
undgaa  at  være  ansvarlig  for  sine  Gjerninger. 

Skjøndt  Ordet  Fanatisme  som  oftest  bruges  i  religiøs 
Forstand,  er  dets  Omraade  dog  større,  og  kan  anvendes 
paa  enhver  Lidenskab,  som  ganske  optager  og  fylder  Sjælen. 
Den,  som  vil  betragte  en  religiøs  Fanatiker  som  en  Sinds- 
forvirret, maa  derfor  nødvendigt  anse  Enhver,  som  beherskes 
af  en  heftig  Lidenskab,  for  sindsforvirret,  og  altsaa  for 
utilregnelig. 

I  den  højeste  Lidenskab  er  vistnok  Villien  næsten, 
men  ikke  ganske  lammet,  og  dermed  synes  jo  Ansvarlig- 
heden at  formindskes,  om  ikke  helt  at  forsvinde.  Man  ser 
ogsaa  mange  Daarelæger  hylde  denne  Anskuelse,  idet  de 
betragte  en  saadan  Tilstand  som  en  pludselig  og  forbigaaende 
Afsindighed.  Betydningen  af  en  slig  Lære  i  moralsk,  social 
og  juridisk  Henseende  er  tydelig  nok,  —  men  vi  mene 
dog,  at  dette  Spørgsmaal  ikke  saaledes  lader  sig  be- 
svare i  sin  Almindelighed,  da  der  er  mange  og  vigtige  Hen- 
syn at  tage  ved  Bedømmelsen  af  de  forskjellige  Tilfælde. 

Der  gives  visse  Lidenskaber,  som  udvikle  sig  paa 
Grund  af  de  Forhold  og  Omstændigheder,  hvorunder  Men- 
nesket opvoxer.     De  træde  aldrig  fra  Begyndelsen  saa  hef- 
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tigt  eller  saa  pludseligt  op,  at  man  kan  betragte  dem  som 
uimodstaaeli^e  og  tvingende,  og  at  den  sædelige  Frihed 
derved  skulde  være  undertrykt.  En  saadan  Lidenskab  er 
f.  Ex.  Ærgjærrighed.  Der  gives  Mennesker,  som  næsten 
fødes  ærgjerrige  og  som  ved  Omstændighedernes  Magt  kunne 
lade  sig  lede  til  slette  Handlinger,  eller  endog  Forbrydelser,  — 
men  ere  de  derfor  uansvarlige?  Ingenlunde,  thi  denne  Liden-* 
skab  bører  ikke  til  dem,  som  paa  én  Gang  naar  sin  fulde 
Bøjde;  den  voxer  langsomt,  saa  at  det  altid  bliver  muligt  at 
iagttage  dens  Væxt,  at  bevogte  og  dæmpe  den,  hvortil  endnu 
kommer,  at  den  Ærgjerrige  i  Almindelighed  har  en  For- 
standsttdvikling,  som  ikke  tillader  ham  at  være  blind  for  sine 
Baudlingers  sædelige  Betydning.  Han  er  derfor  fuldt  an- 
svarlig. 

Det  samme  kan  siges  om  den  Gjerrige;  hans  Liden- 
skab udvikler  sig  langsomt;  -^  han  er  ikke  Gjenstand  for  en 
pludselig  « Raptus«,  og  har  ikke  alene  god  Tid  til  at  betænke 
sig,  men  bliver  tilmed  stadigt  af  sine  Medmennesker  paa 
forskjellig  Maade  mindet  om,  hvor  megen  Uvillie  og  mangen 
Gang  Spot  hans  Levevis  fremkalder.  Han  er  derfor  altid 
i  Siand  til  at  bekæmpe  og  beherske  sin  Lidenskab. 

Ganske  anderledes  derimod  med  visse  andre  Liden- 
skaber, der  undtagelsesvis  kunne  træde  op  med  en  unaturlig 
Heftighed,  og  som  synes  at  have  sin  sygelige  Aarsag  i  selve 
Organismen.  Dette  er  f.  Ex.  undertiden  Tilfældet  med  Kjøns- 
kjærligheden.  Naar  denne  træder  op  med  en  pludselig 
og  voldsom  Kraft,  undertiden  i  en  tidlig  Alder  —  Marc 
anfører  som  Exempel  et  femaars  Pigebarn,  —  da  kan  man 
ikke  tvivle  om,  at  der  er  noget  Sygeligt  bagved,  og  at  her 
intet  Ansvar  kan  være.  Som  bekjendt  kan  Erotomani  i  alle 
sine  Former  flndes  samtidigt  med  en  uskadt  Forstand:  Marc 
fortæller  saaledes  om  en  ung,  særdeles  begavet  Mand  med 
omhyggelig  Opdragelse,  hvis  Galskab  bestod  i  at  forfølge 
selv  de  høiest  stillede  Damer  med  uanstændig  Tale,  —  og 
det  kostede  ikke  liden  Møje  at  godtgjøre,  at  denne  unge 
Mand  virkelig  var  sindssvag. 

Blandt  Lidenskaber,  som  ledsages  af  en  pludselig  legemlig 
og  sjælelig  Rystelse,  der  omtaager  Villien  og  forringer  An- 
svaret, maa  nævnes  Vreden  og  især  Frygten.  Hvor  meget 
Bensyn  der  end  maa  tages  til  Ejendommeligheden  hos  visse 
Temperamenter,  som  kunne  kaldes  vredagtige  eller  frygt- 
agtige, kan  det  dog  aldrig  Indrømmes,  at  man  kan  anse 
dem  for  helt  uansvarlige.  Om  end  maaske  ulmodstaaelige 
i   det   øjeblikkelige   Anfald    kunne    disse  Sjælstilstande    dog 
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baade  før  og  efter  bekæmpes  saaledes,  at  ÅDfaldene  blive 
sjældnere  og  sjældnere  og  dertil  mindre  voldsomme.  Til  at 
overvinde  en  Lidenskab  udfordres  visseligt  vedholdende  Ar- 
bdjde  og  Indøvelse,  som  her  ikke  behøves  nærmere  at  ud- 
vikles;  men  Ansvarligbeden,  som  i  det  enkelte  Tilfælde  kan 
være  forsvindende  eller  dog  saare  ringe,  bliver  meget  al- 
vorlig, naar  den  enkelte  Handling  er  Følgen  af,  at  man  længe 
har  hengivet  sig  til  farlige  Lidenskaber  eller  til  forkerte 
Vaner. 

Saa  længe  et  Menneske  har  sin  Forstand  og  ikke  ved 
overordentlige  eller  sygelige  Forhold  er  berøvet  sin  friVillies 
Brug,  er  han  ikke  alene  ansvarlig  for  hvad  Ondt,  han  gjør, 
men  ogsaa  for  saa  vidt  han  ikke  i  Fortiden  har  erhvervet 
sig  den  nødvendige  Kraft  til  at  modstaa  lidenskabelige  Til- 
skyndelser. Dette  er  en  velbekjendt  Sandhed,  som  hvert 
Øjeblik  glemmes.  Bar  et  Menneske  ladet  sig  henrive  af  sin 
Lidenskab  til  at  begaa  en  slet  Handling,  betragter  man  ofte 
denne  som  eoestaaende,  som  om  den  ikke  hængte  sammen 
med  hans  hele  foregaaende  Liv;  man  undersøger  Omstæn- 
dighederne, som  umiddelbart  have  bestemt  ham,  man  finder 
en  Paavirkning,  som  har  Udseende  af  al  være*uimodstaaelig, 
og  saa  slutter  man,  at  Ansvaret  har  været  borte.  Man  synes 
at  tro,  at  en  Lidenskab  er  en  Slags  mekanisk  Drivkraft,  som 
staar  udenfor  den  forstandige  og  frie  Personlighed,  og  hvis 
Magt  er  uimodstaaelig,  —  men  spørger  ikke,  om  denne 
Kraft,  denne  Drift  maaske  i  mange  Aar  er  bleven  næret  og 
forøget  med  den  samme  Villies  ligefremme  Bistand  eller 
dog  fejge  Ladhed,  over  hvilken  den  nu  endelig  sejrer,  — 
og  man  glemmer,  at  denne  Sejr  kun  er  den  sidste  Virk* 
Ding  af  en  Mængde  smaa  Eftergivenheder  fra  Modstanderens 
Side,  at  den  frie  Villie  i  Grunden  længe  paa  en  Maade  har 
været  Hæler  og  kun  derved  har  gjort  sit  eget  Nederlag 
saa  let. 

Det  er  ikke  vor  Tanke  at  ville  gjennemgaa  alle  Liden- 
skaber og  forsøge  at  udmaale  i  hvilken  Grad  de  ere  an- 
svarlige; Alt  afhænger  i  saa  Henseende  af  de  individuelle 
Omstændigheder,  hvis  Afvejning  er  forbunden  med  saa  store 
Vanskeligheder;  —  men  vi  ville  kun  gjøre  Indsigelse  mod 
eventyrlige  Theorier,  og  navnlig  imod  Lidenskabens  paa- 
staaede  Uansvarlighed.  Nej,  i  sin  naturlige  Tilstand  er 
Lidenskaben  ikke  i  og  for  sig  uimodstaaelig,  er  den  ikke 
Sindsforvirring.  Lidenskaben  er  væsentlig  for  den  menne- 
skelige Natur,   —  Sindsforvirring  er  Tegn  paa  en  dyb  og 
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sygelig  Forandriog  i  denne  samme  Natur;  Lidenskaben  er 
en  uundværlig  Betingelse  for  den  sædelige  Orden,  —  uden 
den  ingen  Fortjeneste,  og  paa  en  Maade  ingen  Plads  for 
selve  Friheden,  —  Sindsforvirring  ophæver  den  sædelige 
Orden,  og  bringer  Sjælen  i  fuldkommen  Afhængighedstilstand 
af  den  syge  Hjærne,  saa  at  den  bliver  ufri.  Den  Lidenskabe- 
lige føler  sig  fri  baade  før  og  efter  den  Handling,  hvortil 
ban  har  ladet  sig  hendrage,  medens  den  Sindsforvirrede, 
selv  om  han  er  sig  sin  Handlings  Umoralitet  bevidst,  dog 
tillige  er  overbevist  om,  at  han  kun  var  Redskabet  for  en 
uimodstaaelig  Kraft,  som  ikke  er  ham  selv.  Der  er  hos 
ham  virkeligt  en  Villiesbeskadigelse  tilstede,  som  Esquirol 
siger,  —  men  hvem  tør  sige,  at  dette  er  Tilfældet  med  den 
naturlige  Lidenskab? 

At  Lidenskaben  imidlertid  i  mange  Tilfælde,  hvor  den 
har  Karakteren  af  en  sygelig  Lidelse,  er  uimodstaaelig,  er 
en  afgjort  Kjendsgjerning ,  og  der  ingen  Tvivl  om,  at  Skin- 
syge, Hovmod,  Kjønsdrift,  Ondskab,  Forlystelsessyge,  Tyv- 
agtighed og  Drikkesyge  ofte  ere  Former  af  Sindsforvirring 
uden  samtidige,  i  det  mindste  iagttagellge  Forstyrrelser  i 
Forstandssfæren.  Altid  vil  man  imidlertid  finde,  at  slige 
sygelige  Tilfælde  dog  i  flere  Henseender  ere  forskjeilige  fra 
dem,  som  maa  anses  for  ansvarlige.  Snart  ere  slige  Men- 
nesker ganske  uvidende  om  det  Onde,  de  have  gjort,  snart 
er  det  ikke  muligt  at  opdage  nogen  som  helst  fornuftig 
Grund  til  deres  Gjerning.  Hos  En  har  der  pludselig  vist 
sig  en  Forandring  i  Karakter  og  Opførsel,  som  staar  i  den 
stærkeste  Modsætning  til  hans  Opdragelse  og  hele  tidligere 
Levevis;  hos  en  Anden  finder  man  en  saadan  Haardnakkethed 
i  at  gjennemføre  det  Forkerte  og  Taabelige,  at  hverken  Tab 
af  Formue,  Sundhed  og  Ære,  eller  Brud  med  Familie  og 
Venner  synes  at  gjøre  den  mindste  Virkning  paa  barn.  Og 
endeligt  er  der  den  noksom  bekjendte  Arvelighed,  som 
altid  vil  være  et  mægtigt  Middel  til  at  komme  paa  det  rette 
Spor,  hvor  det  skal  afgjøres,  om  et  Menne-ke  har  handlet 
under  Lidenskabens  Paavirkning  alene,  eller  tillige  under 
indflydelse  af  sygelige  Tilstande,  —  og  dermed  komme  vi 
til  det  vigtigste   Spørgsmaal:    om  de  store  Forbrydere 

ere  sindsforvirrede. 

(Fortsættes.) 
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Lttgernes  Enkekasse. 


Hr.  FysikuB  Knudsen ! 

I  Nr.  30  af  Ugeskriftet  har  De  højtagtede  Kollega!  sendt 
mig  et  aabent  Brev,  hvilket  sandelig  har  glædet  mig|  dela 
fordi  det  støtter  Reformen  i  det  Bele  taget,  men  særligt 
fordi  jeg  faar  Lejlighed  til  at  klare  mit  personlige  Forhold 
til  Sagen. 

De  fremfører  den  mangelfulde  Bestyrelse  af  Enkekassen, 
som  De  efter  Deres  Udtalelser  ønsker  forandret  paa  en  fyl- 
digere Maade,  og  De  giver  mig  i  Slutningen  af  Deres  Brev 
det  Raad  for  Tiden  at  lægge  Reformsagen  paa  Hylden  og 
afvente,  om  ej  det  Ulrikske  Kompromis,  der  blev  vedtaget 
paa  Generalforsamlingen  i  Foraaret,  skulde  kunne  hæve 
Enkepensionerne  uden  yderligere  gjennemgribende  Foran- 
dringer. 

Hvad  det  første  Punkt  angaar,  da  er  jeg  fuldstændig 
enig  med  Dem  kjære  Kollega  I  at  —  som  Enkekassebesty- 
relsen nu  er  ordnet  —  ville  idelige  Svingninger  kunne  finde 
Sted,  idet  den  ene  Generalforsamling  kan  kuldkaste,  hvad 
der  kort  iforvejen  var  vedtaget  paa  en  anden,  hvilket  vil 
være  til  liden  baade  for  Enker  og  Interessenter,  men  om  et 
saa  stort  Bestyrelsesapparat,  som  der  efter  Deres  Opgivende 
findes  ved  Hjælpeforeningen  (5  Bestyrelsesmedlemmer,  22  Re* 
præsentanter)  og  ved  Jordemødrenes  Understøttelsesforening 
(8  Bestyrelsesmedlemmer,  17  Repræsentanter)  skulde  være 
fornødent  for  Enkekassen,  derom  har  jeg  ikke  nogen  be- 
grundet Mening,  thi  jeg  har  aldrig  været  i  slige  Selskabers 
Bestyrelse,  hvorfor  jeg  mangler  den  tilbørlige  Indsigt.  Kun 
det  véd  man,  at  i  vore  Dage  ere  Selskaber  selv  med  stort 
Repræsentantskab  gaaede  til  Grunde  ved  uagtsom  og  let- 
sindig Færd  fra  Vedkommendes  Side.  De  kan  derfor  være 
overbevist  om,  at  dette  Spørgsmaal  er  drøftet  og  vel  over- 
vejet imellem  Reformvennerne,  der  visselig  ej  ville  glemme 
at  faa  denne  Opgave  løst,  ligesom  der  vil  blive  arbejdet  hen 
til  at  sikre  den  store  overvejende  Pluralitet  af  udenbys 
Medlemmer  dens  berettigede  Indflydelse.  Stifterne  have  vist- 
nok bona  fide  troet,  at  en  Bestyrelse  af  2  Overdirektører  og 
4  Direktører  vilde  være  tilstrækkelig  betryggende  for  Med- 
lemmerne, der  ved  det  kollegiale  Baand  maatte  være  forenede 
i  dette  vigtige  Standsanliggende.  Naar  Generalforsamlingen 
den  16de  September  1875,  der  —  saavidt  mig  bekjendt  — 
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kun  bestod  af  det  af  Dem  omtalte  Medlem,  der  paa  sidste 
Generalforsamling  ble?  valgt  til  Direktør,  +  éi  —  siger  ét 
eneste  —  Medlem  foraden  Direktionen,  i  Stedet  for  at  styrke 
Styrelsen,  svækkede  denne  ved  at  hæve  Overdirektionen  og 
indskrænke  Antallet  af  Direktionens  Medlemmer,  og  forryk- 
kede det  oprindelige  Standpunkt  ved  at  forøge  Kontingentet 
for  de  nye  Medlemmer  efter  Alderen,  da  indrømmer  jeg 
Dem  tilfalde,  at  den  har  handlet  mindre  heldigt,  men  jeg 
vil  ikke  som  De  kalde  det  Skjæbnens  Ironi,  men  med 
Goldschmidt  den  aldrig  udeblivende  Nemesis,  hvis  Direktionen 
maa  opleve,  at  Reformvennerne  kraftigt  og  med  Beld  arbejde 
videre  i  det  anviste  Spor. 

Deres  Raad,  at  henlægge  Sagen  for  Tiden,  kan  jeg 
derimod  ikke  følge,  og  jeg  skal  sige  Dem'  hvorfor.  De  véd, 
at  Reformspørgsmaalet,  rejst  af  Overlæge  Poulsen,  blev 
ført  frem  i  Lægekredsforeningen  af  vor  højtagtede  Kollega 
Dr.  Jul.  Petersen,  og  det  var  først  efter  at  denne  gode 
Sag  saa  ynkelig  var  bleven  mishandlet,  at  jeg  som  Formand 
i  Foreningen  atter  optog  den,  oden  at  jeg  i  nogen  Ben- 
seende  for  mit  personlige  Vedkommende  har  nogen  Inter- 
esse i,  at  Sagen  sejrer,  thi  jeg  har  heldigvis  kunnet  sikre 
min  eventuelle  Enke  saa  betryggende,  at  det  for  hende 
bliver  ligegyldigt,  om  hun  en  Gang  faar  20  eller  100  Kr.  i 
Udbytte  af  mine  mangeaarige  Indskud  —  Pension  maa  man 
jo  ikke  kalde  det! 

Jeg  optog  Sagen,  fordi  den  i  og  for  sig  er  god  og  paa 
de  mange  maaske  mindre  heldigt  stillede  Kollegers  Vegne, 
hvem  det  muligt  ikke  er  ligegyldigt,  at  deres  Enker  faa  et 
saa  ringe  Udbytte. 

Dersom  det  kun  var  min  Opgave  —  som  De  antager  — 
at  skaffe  et  Mindretal  af  Pensionisterne  en  Forøgelse  af 
deres  Pension  til  en  Sum,  der  dog  ikke  blev  saa  stor  som 
den,  Flertallet  af  dem  oppebærer,  ja  —  da  var  sandelig 
Sagen  ikke  en  vKampt  værd.  Saaledes  er  imidlertid 
Forholdet  ikke.  Det,  som  det  for  Reformens  Forkæmpere 
gjælder  om,  er  i  Principet  at  faa  fastslaaet,  at  den  —  efter 
deres  Mening  —  urimelige  Kapitalophobniog  standses.  En 
fuldstændig  Gjennemførelse  af  dette  Princip  vilde  skaffe  alle 
Pensionisterne  en  forholdsvis  betydelig  Forøgelse  af  Pen- 
sionen. Betragte  vi  f.  Ex.  dét  nys  afsluttede  Regnskabsaar, 
ville  vi  finde,  at  der  er  indkjøbt  Obligationer  for  7306  Kr.  79  0. 
Var  denne  Sum  bleveq  anvendt  til  Fordeling  paa  Pensionerne, 
vilde  Gjennemsnitsstørrelsen  være  bleven  168  Kr.  i  Stedet 
for  81  Kr.    Selv  om  man  nu  end  tager  Hensyn  til,  at  dette 
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Aars  Regnskab  udviste  en  extraordioær  Indtægt,  og  at  Noget 
burde  holdes  tilbage  i  Benhold  til  visse  Bestemmelser  i 
de  nu  gjældende  Love,  saa  er  dét  dog  indlysende,  at  man 
uden  at  formindske  den  tilstedeværende  Formue  med  en 
Øre,  vilde  kunne  forøge  Pensionerne  ikke  ubetydeligt.  Naar 
man  ikke  desto  mindre  vil  fastholde  det  bekjendte  Forslag 
om  de  85  Er.  —  der  var  Resultatet  af  Forhandlingen  imellem 
Udvalget  og  den  eneste  sagkyndige  Avtoritet  —  Bestyrelsen 
for  Livrenteselskabet  —  saa  sker  det  ikke  alene  for  at 
imødekomme  selv  de  yderligst  gaaende  (berettigede)  Fordringer 
til  Forsigtighed,  men  ogsaa  fordi  Stemmerne  bedst  ville 
kunne  samles  derom«  Ganske  vist  vil  der  paa  denne  Maade 
i  Løbet  af  de  første  Aar  efter  al  Sandsynlighed  blive  op- 
sparet ikke  ubetydelige  Summer  (i  det  første  c.  4000  Kr.), 
men  som  bekjendt  skal  denne  Grænse  for  Pensionerne  nedad 
kun  gjælde  i  5  Aar;  man  vil  da  igjen  kunne  gjøre  et  saa 
stort  Skridt,  som  den  indvundne  Erfaring  berettiger  til, 
fremad  imod  det  endelige  Maal. 

De  ser,  kjære  Kollega!  at  vi  i  Virkeligheden  ere  ganske 
enige.  Begge  ville  vi  arbejde  hen  til,  at  Enkerne  faa  tsaa 
meget,  som  Kassen  kan  give  uden  at  dens  Soliditet  svækkes«. 
Der  er  kun  den  Forskjel  imellem  os,  at  De  vil  vente,  for  at 
se  Resultatet  uf  Ulriks  Kompromis,  jeg  derimod  vil  handle. 
Naar  jeg  siger  —  jeg  vil  handle,  da  maa  det  kun  forstaas 
derhen,  at  jeg  atter  vil  optage  Sagen,  der  vil  da  nok  møde 
yngre  og  dygtigere  Kræfter  i  Kampen,  der  ville  føre  Sagen 
tilende. 

Det  er  min  Overbevisning,  at,  hvis  Intet  sker  for  at 
forbedre  Pensionernes  Størrelse,  vil  Enkekassen  sygne  hen 
og  tilsidst  børe  op  af  Mangel  paa  Deltagere,  thi  Lægerne 
ere  praktiske  Folk,  der  visselig  ikke  ville  yde  deres  Bidrag 
til  Enkekassen  for  at  faa  et  mindre  Udbytte  af  disse  for 
deres  Enker,  end  Livrenteselskabet  yder.  Erfaringen  godt- 
gjør  min  Anskuelse.  I  Aaret  1877  indlraadte  18  nye  Med- 
lemmer, vistnok  fordi  lleformsagen  stod  paa  Dagsordenen 
med  Udsigt  til  at  sejre;  i  Aaret  1878  indtil  Dato  ere  kun 
7  indtraadte,  og  ingen  efter  den  sidst  afholdte  Generalfor- 
samling i  Marts.  Hvor  mange  af  de  nye  Medlemmer  ville 
mulig  udmelde  sig,  hvis  Reformen  ej  gaar  igjennem?  Skulde 
den  omtalte  Eventualitet  indtræffe,  maa  tilsidst  det  Tids- 
punkt indtræde,  at  Kassen  maa  afsluttes,  og  dette  vilde 
roaaske  være  det  rigtigste.  Interessenternes  Enker  ville  da 
faa  rigelige  Pensioner  og  Restbeløbet  kunde  da  gaa  over  til 
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den  nyligt  oprettede  UnderstøltelseBkaase  for  Enker  og  Børn, 
hvorved  Stifterens. oprindelige  Tanke  bedst  vilde  ske  Fyldest. 
Til  Slut  —  endnu  en  Gang  Tak  for  det  aabne  Brev, 
kjære  Kollega!  det  giver  mig  Lejlighed  til  at  takke  de  mange 
Kolleger  særligt  trindt  om  i  Provinserne,  der  ved  deres  (Jd* 
talelser  have  støttet  den  gode  Sag,  hvorom  der  nærmere  skal 
gjøres  Rede  paa  Kredsforeningens  Sommermøde  paa  Klampen- 
borg den  17de  Juli. 

Usserød  den  5te  Joli  1S78. 

Deres  hegivne 

W.  Møller. 


Hr.  Dr.  med.,  Fysikus  Knudsen! 

Der  synes  jo  i  denne  Tid  at  være  en  stærk  Bevægelse 
i  Lægestanden  for  at  faa  Grundprincipet  for  Enkekassen 
forandret,  og  det  maa  jo  anses  for  saare  heldigt,  at  de  for* 
skjellige  Anskuelser  i  denne  Retning  komme  til  Orde.  Med 
stor  Glæde  læste  jeg  derfor  i  Ugeskriftet  Deres  Indlæg  i 
Sagen,  og  i  mange  Retninger  samstemmer  jeg  ganske  med 
samme;  men  naar  De  deri  omtaler  mit  Forhold  ved  Lov- 
revisionen og  nu  som  Medlem  af  Bestyrelsen ,  da  tror  jeg 
at  skylde  mig  selv  at  meddele  nogle  nærmere  Oplysninger 
om  disse  Forbold. 

Da  jeg  i  1874  foreslog  en  Lovrevision,  tænkte  jeg 
mindst  af  Alt  paa  en  Forandring  af  g  4  (Bestemmelserne 
om  det  aarlige  Kontingents  Benlæggelse  som  fast  Kapital), 
da  det  efter  min  fuldkomne  Overbevisning  er  juridisk 
ulovligt  og,  i  Benhold  til  de  Interessenterne  meddelte 
Policer,  et  komplet  Kontraktbrud  mod  samme,  og  jeg  kan 
ikke  anse  nogen  Generalforsamling  berettiget  til  at  forandre 
denne  Bestemmelse,  naar  endog  kun  en  enkelt  Interessent 
nedlægger  Protest  derimod.  Heller  ikke  kan  jeg  tænke  mig, 
at  nogen  Bestyrelse,  der  jo  skal  varetage  Interessenternes 
Tarv,  vilde  udføre  en  saadan  Generalforsamlingsbeslutning 
uden  først  ved  Rettens  Kjendelse  at  have  erholdt  juridisk 
Bemyndigelse  dertil.  Til  samme  Resultat  kom  ogsaa  Lov- 
komiteen, hvis  Formand  jeg  havde  den  Ære  at  være,  og 
senere  er  jeg  yderligere  bleven  bestyrket  i  min  Menings 
Rigtighed  ved  en,  efter  Bestyrelsens  Anmodning,  af  Br.Bøjeste- 
retsadvokat  Klubien  afgiven  Betænkning  om  denne  Sag. 

Hvad  der  den  Gang  bevægede  mig  til  at  foreslaa  en 
Lovrevision,  var  Bestemmelserne  om  Kontingentets  lige  Stør- 
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relse  for  Alle  indtil  50  Aars  Alderen,  et,  om  fornødent 
gjordes,  yderligere  Bevis  for,  al  det  ikke  var  nogen  Fordel, 
men  kollegial  UumaDJtet,  der  ledede  Stifterne  ved  Kassens 
Grundlæggelse.  Erfaringen  viste  imidlertid  senere,  at  mange 
Kolleger  troede  —  naar  jeg  maa  bruge  det  Cdtryk  —  at 
kunne  være  deres  egne  Assurandører  indtil  de  50,  og,  naar 
de  da  i  en  yngre  Alder  bortreves  af  en  eller  anden  akut 
Sygdom,  efterlodes  ofte,  netop  i  de  trange  Aar,  FamOien 
uden  Understøttelse.  Det  var  derfor  ikke  for  at  skaffe 
Kassen  forøgede  Indtægter  at  jeg  foreslog  denne  Lovforan* 
dring,  hvorved  ingen  tidligere  Interessents  lovlige  Rettig- 
heder krænkedes,  men  ene  for  derved  at  tilskynde  mine 
yngre  Kolleger  til  større  Forsigtighed  lige  over  for  deres 
Families  Fremtid,  og  jeg  tror,  at  de  faa  Aar,  der  ere  for* 
løbne  siden  Lovrevisionen,  alt  have  vist  de  gode  Følger  af 
denne  Forandring. 

Naar  De  ikke  er  tilfreds  med  Indskrænkningen  af  Be- 
styrernes Antal,  da  skete  denne  ene  for  saa  vidt  muligt,  at 
undgaa  unødvendige  Omsvøb,  og  naar  De  opstiller  en  Sam- 
menligning mellem  Bestyrelserne  af  Lægernes  Bjælpeforening 
og  Jordemødrenes  Understøttelsesforening  lige  over  for  Enke- 
kassens, da  synes  mig  rigtignok,  der  er  meget  betydelig 
Forskjel;  thi,  medens  de  to  første  efter  eget  Skjøn  skulle 
uddele  godgjørende  Understøttelser,  har  den  sidste 
kun  at  varetage,  at  enhver  Interessent  nyder  sin  ham  ved 
Lovene  hjemlede  Ret,  og  jeg  indser  sandelig  ikke,  hvilken 
Gavn  et  Repræsentantskab  i  saa  Benseende  skulde  gjøre. 

Naar  De  til  Slutning  formener,  at  det  ikke  vilde  være 
rigtigt  paa  Grund  af  en  vistnok  kortvarig  uheldig  Periode, 
strax  al  foretage  en  saa  gjennemgribende  Statutforandring, 
da  er  jeg  ganske  enig  med  Dem  heri,  saa  meget  mere  som 
Hensigtsmæssigheden  af  denne  gjennemgribende  Forandring 
ene  er  baseret  paa  en  Kalkule  af  »Beregneren  ved  Livs- 
forsikringsanstallem,  hvilken  rigtignok  forekommer  mig  højst 
usikker  i  sit  Overslag,  saa  at  han  endogsaa  selv  anser  det 
for  en  Nødvendighed,  at  den  om  5  Aar  revideres  paa 
^Ifi  o?  }^S  Iror  rigtignok,  at  man  lige  over  for  denne  paa 
saa  løs  Grund  baserede  Kalkule,  med  fuld  Føje  kan  sætte 
de  forløbne  40  Aars  Erfaring,  der  tilfulde  beviser,  at  Enke- 
pensionerne stadig,  om  maaske  til  forskjellige  Tider  i  for- 
skjellig  Grad,  ere  stegne  og  med  den  største  Sikkerhed 
viser  hen  til,  at  de  i  Fremtiden  uundgaaeligt  maa  forøges. 

Det  forekommer  mig  slutteligt,  at  det  vilde  være  et  for 
vor  Tidsalders  Humanitet   og  Kollegialitet  lidet   smigrende 
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Vidnesbyrd,  hvis  vi  (af  hvilke  Flere  vistnok  ikkun  i  meget 
faa  Aar  have  kontribueret  til  Enkekassen)  vilde  forbruge  den 
Kapital,  som  vore  Forgængere,  uden  selv  at  høste  Fordel 
deraf,  have  opsparet  til  os,  uden  at  vi  i  samme  Forhold 
forøge  den  for  vore  Efterfølgere. 

KJøbenfaavn  den  6te  Juli  1878. 

StAtzer. 
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Kaffeis  fyaitlogiske  og  thenpeYtiske  EgeisktWr. 

Efter  C.  Binz.    (Arch.  f.  experlm.  Paihol.  u.  Pharm.   Bd.9.   H.  1^2.) 

1  Aaret  1868  anstillede  Forf.  Forsøg  med  forskjeliige  Einin<> 
surrogater  og  fandt  derved,  at  Koffeinet  med  Hensyn  til 
Virkningen  paa  Legemstemperaturen  forholder  sig  lige 
modsat  Kininet.  Paa  en  kraftig  Hund  indsprøjtede  han 
70  Centigram  Koffein  under  Huden,  og  i  Løbet  af  1  Time 
steg  Temperaturen  derefter  omtrent  1^  C,  uden  at  Dyret 
iøvrigt  frembød  særlige  Forgiftningssymptomer.  Det  var 
derved  bevist,  at  man  ikke  kunde  tænke  paa  at  forsøge  at 
erstatte  Kininet  ved  Koffein. 

For  nærmere  al  undersøge  dette  Forhold  har  Forf.  an- 
stillet en  længere  Række  Forsøg,  der  alle  have  givet  et 
overensstemmende  Resultat.  Smaa  Doser  have  ikke  nogen 
kjendelig  Indflydelse  paa  Legemsvarmen.  Middelstore 
Doser,  der  fremkalde  de  første  Forgiftningssymptomer, 
dog  uden  Kramper  og  uden  paa  nogen  Maade  at  true  Livet, 
betinge  en  hurtigt  indtrædende  Stigning  af  Temperaturen 
indtil  0,6"  C.  Store  Doser,  der  fremkalde  tydelig  Stivhed 
i  Musklerne,  Uro,  Spytflod  o.  s.  v. ,  betinge  en  Stigning  paa 
1  —  1,6°  C,  som  naar  sitMaxiipum  i  Løbet  af  1  eller  2  Timer, 
hvorefter  Temperaturen  atter  begynder  at  falde,  men  plejer 
dog  at  holde  sig  over  det  Normale  i  flere  Timer.  Ved 
meget  store  Doser,  der  hurtigt  dræbe  Dyret,  kan  dér 
enten  slet  ingen  Stigning  konstateres  eller  kun  en  meget 
kortvarig. 

Forf.  har  endvidere  fundet,  at  Koffeinet  udøver  en  kraftig 
stimulerende  Virkning  ved  den  akute  Alkoholforgiftnhig; 
og  at  Midlet  ogsaa  har  en  lignende  Virkning  ved  Forgift- 
ninger med  forskjeliige  andre  rene  Narcotica,  fremgaar  af 
andre  Forfatteres  Forsøg.  Det  fremkalder  dybere  og  hur- 
tigere    Aandedrætsbevægelser,    paaskynder    Hjærtets    Virk- 

Ufftikr.  f.  Liig«r  8.  R.  M.  Bd.  Nr.  2.  8.  2 
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somhed  og  forøger  Blodtrykket.  Denne  Stigning  af  Blod- 
trykket afhænger  ikke  af  en  Virkning  paa  N.  vagus,  men 
det  er  endnu  ikke  afgjort,  hvilken  Rolle  selve  Hjærteta  og 
paa  den  anden  Side  Blodkarrenes  Tilstand  spiller  herved;  at 
Koffeinet  udøver  en  direkte  Virkning  paa  Hjærtet,  frem* 
gaar  af  den  konstante  Forøgelse  af  Kontraktionernes  Hyppighed. 
Ogsaa  fremgaar  det  utvivlsomt  af  ufrivillige  Forsøg  paa 
Mennesker,  at  Koffeinet  udøver  en  kraftig  Stimulation  paa 
Hjærtet. 

Corsehmann  meddeler  (Deutscb.  Klin.  1873.  S.  377),  at  han  blev 
kaldet  til  en  Dame,  som  pladselig  var  bleven  syg.  Hun  havde  lidt  af 
Anæmi,  og  da  den  Just  ventede  Menstruation  udeblev,  troede  hun  sig 
svanger.  For  at  fremkalde  en  Abort  drak  hun  et  meget  stærkt  Kaffe- 
afkog, der  var  tilberedt  ved  at  overhælde  250  Gram  brændte,  malede 
Kaffebønner  med  500  Gram  kogeode  Vand,  det  Hele  blev  holdt  kogende 
i  5  Minutter,  derpaa  presset  saa  kraftigt  som  muligt  gjennem  et  uldent 
Filter,  og  Patienten  drak  det  Altaammen  paa  en  Gang  uden  nogen  Til- 
sætning. 

Allerede  efter  et  Kvarters  Forløb  optraadte  de  første  truende  Symp- 
tomer, og  da  Lægen  2  Timer  senere  kom  til,  fandt  han  Patienten  sid- 
dende oppe,  da  hun  ikke  kande  finde  Ro  i  liggende  Stilling;  Ansigtet 
var  blegt  og  udtrykte  den  højeste  Sjæleangst,  hun  græd  og  jamrede  uaf- 
brudt, troede  at  hun  skulde  dø,  klagede  over  Luftmangel  og  over  en 
Følelse  af  Sammensnøren  af  Brystet,  klamrede  sig  angstfuld  til  Møblerne 
og  til  de  Personer,  som  stode  hos  hende,  søgte  at  rejse  sig  men  sank 
stadig  mat  tilbage  igjen ,  og  Lemmerne  navnlig  Hændferne  vare  i  en 
stadig  krampeagtig  Bevægelse,  som  undertiden  mindede  om  Chorea,  saa 
at  hun  ikke  kunde  holde  fast  ved  Noget.  Hun  kjendte  sine  Omgivelser 
og  var  sig  Aarsagen  til  Sygdommen  bevidst,  men  iøvrigt  var  hun  Ikke  fuld- 
stændig samlet,  og  det  var  ikke  muligt  at  faa  et  ordentligt  Svar  ud  af 
hende. 

Aandedrættet  var  besværet,  kort  og  hurtigt  (24—30  i  Minutten)  og 
Aandenøden  var  stærk,  af  og  til  stigende  til  Følelse  af  Kvælning.  (Jnder- 
Bøgelsen  af  Lungerne  viste  Intet  Abnormt.  Hun  klagede  over  voldsom 
HjærtebankenrHlærtespidsensAnsIag  føltes  paa  normaltSted,paa faldende 
stærkt,  saa  at  Brystvæggen  rystedes  over  en  større  Udstrækning.  Hjærte- 
lydene  vare  klare  og  skarpe,  men  fuldstændig  rene.  Pulsen  1 12, 1  paafaldende 
Grad  spændt,  udtalt  Pulsus  celer.  En  Time  efter  Indtagelsen  af  Afkoget 
indtandt  der  sig  Kvalme  og  en  voldsom  Diarré,  der  varede  ved  til  ud 
paa  Natten  med  rigelige,  tynde  og  vandige  (Jdiømmelser  I  det  mindste 
hver  halve  Time,  ledsagede  af  heftige  Trængsler  men  kun  ringe  Kolik- 
smerter. Endnu  mere  pinlig  var  den  hyppige  Trang  til  Vandladning,  der 
nødte  hende  til  at  urinere  hvert  Kvarter;  Urinens  Mængde  var 
stærkt  forøget.  Vægtfylden  kun  lOU,  Farven  lysegul,  den  Indeholdt 
ingen  abnorme  Bestanddele,  dog  blev  den  ikke  undersøgt  paa  Koffein. 

Saaledes  holdt  Tilstanden  sig,  indtil  hun  om  Aftenen  ved  Hjælp  af 
Morfin  fik  nogen  Ro  og  en  kortvarig  Søvn.  Den  øvrige  Del  af  Natten 
var  hun  urolig,  mest  vaagen,  af  og  til  faldende  hen  I  en  let  Søvn  afbrudt 
af  urolige  Drømme.  Først  efter  48  Timers  Forløb  havde  Forgiftnings- 
symptomerne tabt  sig  lidt  efter  lidt.  Den  savnede  MenstruaUon  ind- 
traadte  da  paa  sædvanlig  Maade. 
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OvereDSBtemmende  med  d«tte  er  ogsaa  følgende  af 
Kelp  meddelte  Tilfælde: 

En  30-aarig,  Dogat  nervøs  Dame  indtog  efter  LægeordI nation  2  Gange 
om  Dagen  O.24  Gram  Koffein.  Efter  Indtagelsen  af  det  andet  Pulver  ind- 
fandt der  sig  Svimmelhed,  Mattied,  stærk  Prækordlalangst,  Bjærte- 
banken,  meget  hurtig  Puls,  Pulsation  i  Maveegnen,  stæriL 
Rysten  af  Lemmerne,  hørlig  Tænderskæren,  krampeagtige  Fornemmelser 
i  Nakken  og  Halsen.  Denne  Tilstand  varede  i  3  Timer,  tabte  sig  derefter 
lidt  efter  lidt,  og  efter  24  Timers  Forløb  var  hun  igjen  fuldstændig  rask. 

Grunden  til  den  heftige  Virkning  af  2  Gange  0,24  Gram 
(hvor  lang  Tid  der  laa  mellem  Indtagelsen  af  de  to  Doser, 
er  ikke  angivet)  laa  her  aabenbart  i  den  ved  Patientens 
Svaghed  og  Blodmangel  forøgede  Modtageligbed.  Frerichs 
indtog  1,6  Gram  Koffein  paa  en  Gang.  Efter  15  Minutters 
Forløb  blev  hans  Puls  fuld  og  haard,  Hyppigheden  steg  fra 
70  til  80,  han  følte  sig  tung  og  fortumlet  i  Bovedet,  fik 
Susen  for  Ørerne  og  let  Svimmelhed,  stærk  Pulsation  af 
Hovedets  Arterier,  betydelig  Uro  og  Ophidselse.  Efter  en 
Times  Forlob  begyndte  Symptomernes  Heftighed  at  formind- 
skes. Lignende  Symptomer  optraadte  ved  G.G.Lehmanns 
Forsøg  efter  Indtagelsen  af  0,8—0,6  Gram.  Hos  Aubert 
fremkaldte  0,5  Gram  efter  et  Kvarters  Forløb  en  ringe  Poa* 
skyndelse  af  Pulsen  senere  kun  nogen  Fortumlethed  og 
Kysten  af  Hænderne,  der  dog  snart  tabte  sig  igjen. 

Man  ser,  at  der  med  Hensyn  til  Modtageligheden  fore* 
ligger  store  individuelle  Forskjelligheder,  et  Forhold,  som  jo 
ogsaa  gjenfindes  ved  andre  Nydelsesmidler.  Kelp  s  Iagt- 
tagelse opfordrer  til  Forsigtighed  hos  medtagne  Individer. 
Egentlig  Livsfare  vil  der  kun  vanskeligt  kunne  indtræde, 
men  Reaktionen  efter  en  stærk  indvirkning  af  Midlet  kan 
tidt  være  ubehagelig  nok. 

Et  Spørgsmaal  af  stor  Interesse  er  det  naturligvis, 
hvilken  Indflydelse  dette  i  saa  overordentlig  Udstrækning  an- 
vendte Nærings-  og  Nydelsesmiddel  har  paa  Stofskiftet.  Som 
bekjendt  har  man  tilskrevet  Kaffen  en  stor  Betydning  som 
Næringsmiddel,  idet  den  skulde  gjøre  Stofomsætningen  lang* 
sommere  og  derved  betinge  en  Formindskelse  i  Forbruget 
af  Legemets  Væv.  Efter  Forf.'s  Mening  gJøre  de  nyere  og 
omhyggeligere  Undersøgelser  det  tvært  imod  sandsynligere, 
at  Nydelsen  af  Kaffen  paaskynder  Stofomsætningen,  et  For- 
hold, der  ogsaa  stemmer  overens  med  hans  egne  Under- 
søgelser over  dens  Indvirkning  paa  Legemstemperaturen. 

Der  er  flere  Punkter  i  Resultaterne  af  disse  Under- 
søgelser, som  godtgjøre  Berettigelsen  af  den  Foranstaltning  i 
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den  preussiske  Armé,  at  Soldaterne  paa  aDStræDgeodeMarscber 
faa  en  Ration  Eaife  i  Stedet  for  som  tidligere  Kornbrænde- 
vin.  De  Forsøg,  som  Park  es  har  anstillet  i  AsbanteekrigeD 
bekræfte  fuldstændig  de  Erfaringer,  som  man  i  saa  Hen- 
seende bar  baft  Lejligbed  til  at  gjøre  i  den  preussiske  Armé; 
ved  meget  anstrængende  Marscber  tilraader  ban  at  give  bver 
Mand  en  dagb'g  Ration  paa  60  Gram  malede  Bønner.  Brænde- 
vinen bør  først  nydes  efter  Marscben  og  selv  da  kun  i  ringe 
Mængde,  idet  den  Incitation,  som  den  fremkalder,  regel- 
mæssig efterfølges  af  en  Depression,  medens  derimod  Virk- 
ningen af  Kaffen  forløber  uden  nogen  saadan  Reaktion. 


On  ATskMltAtioii  ned  hnle  •g  med  solide  Stethoshtper. 

Efter  H.  Senator.    (Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr.  21.     1878) 


Spørgsmaalet  om,  bvorvidt  man  skal  give  de  bule  eller  de 
solide  Stetboskoper  Fortrinet,  bar  været  meget  forskjelligt 
besvaret.  Efter  Gerbards  Mening  leder  det  rørformede 
Stetboskop  ikke  burtigere  men  fuldstændigere  end  det 
stavformede;  det  virker  desuden  ikke  blot  som  Lydleder 
men  ogsaa  som  Lydforstærker,  bvorfor  man  berer  Hjærte- 
lydene,  plevritiske  Gnidningslyd ,  visse  Lyd  udgaaende  fra 
Anevrismer  o.  s.  v.  bedre  med  det  bule  Stetboskop  end  med 
det  blotte  Øre.  Guttmann  derimod  giver  den  umiddelbare 
Avskultation  Fortrinet,  for  saa  vidt  som  man  paa  den  Maade 
hører  de  indenfor  selve  Repirationsapparatet  opstaaende  Lyd 
tydeligere  end  gjennem  Stetboskopet.  Efter  P.  Nieroeyer 
bar  den  middelbare  Avskultation  ingen  andre  Fortrin  fremfor 
den  umiddelbare  end  dem,  der  betinges  af  Decens-  og 
Hensigtsmæssigbedsbensyn,  idet  den  er  renligere  og  bedre 
tillader  at  begrænse  Opfattelsen  af  Fænomenerne.  I  det 
hule  Stetboskop  bliver  Lyden  blandet  med  andre  uvæsentlige 
Lydfænomener,  medens  et  solidt  Stetboskop,  forfærdiget  af 
Fyrretræ,  alene  er  rationelt.  Barth  og  Rogers  Dom  gaar 
ud  paa,  at  den  middelbare  Avskultation  ikke  er  bedre  end 
den  umiddelbare,  og  omvendt. 

Forf.*8  Bemærkninger  om  dette  Emne  referere  sig  væ- 
sentligst til  Avskultationen  af  de  i  Arterierne  .opstaaende 
Lyd;  benytter  man  hertil  et  hult  Stetboskop,  ville  de  forskjel- 
lige  Lydfænomener  i  væsentlig  Grad  blive  paavirkede  af  Luft- 
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sviDgnipgerDe  i  Stethoskoprøret.  Med  det  bule  Stetho- 
skop  vil  man  saaledes  ofle,  selv  Daar  man  anbringer  det 
forsigtigt  og  uden  Anvendelse  af  Tryk,  kunne  høre  en  Lyd, 
som  ikke  kan  opfattes  gjennem  det  solide.  I  andre  Til- 
fælde, bvor  man  uden  Anvendelse  af  Tryk  slet  ikke  hører 
Moget,  er  et  ganske  let  Tryk  paa  det  avskulterede  Sted  af 
Arterien  eller  nedenunder  det  henimod  Periferien  tilstrække- 
ligt til,  at  man  med  det  hule  Stetboskop  kan  høre  en  Lyd, 
medens  der,  naar  man  benytter  det  solide  Stetboskop,  dertil 
behøves  et  stærkere  Tryk,  Svingningerne  i  en  Arterievæg 
kunne  altsaa  være  saa  stærke  og  saa  hurtige,  at  de  alene 
ere  i  Stand  til  at  frembringe  en  hørlig  Lyd,  eller  denne  er 
saa  svag,  at  den  for  at  kunne  opfattes  af  vort  Børeorgan 
maa  forstærkes  ved  Medsvingn ingen  af  en  begrænset  Luft- 
søjle. Idet  vi  avskultere  med  et  hult  Stetboskop,  bidrage 
Loftsvingningerne  i  Røret  til  at  forstærke  Lyden.  Denne 
Forstærkelse  er  imidlertid  i  og  for  sig  saa  ringe,  at  den 
ikke  faar  nogen  Betydning  lige  over  for  de  krafligerq  Lyd 
saasom  de  Lyd,  der  dannes  i  Bjærtet  og  i  de  nærliggende 
store  Arteriestammer;  disse  Lyd  høres  omtrent  ens,  hvad 
enten  man  avskulterer  med  et  solidt  eller  et  hult  Stetboskop. 
Ved  svagere  Lyd  derimod,  der  kun  kunne  høres  med  Van- 
skelighed, bliver  denne  Forskjel  meget  kjendelig  efter  den 
alroiodelige  Regel,  at  jo  svagere  et  Sanseindtryk  bliver, 
desto  tydeligere  vil  en  konstant  blivende*  Forstærkelse  af  det 
gjøre  sig  gjældende  som  saadan,  og  omvendt.  Det  vil  sEa- 
ledes  let  kunne  forstaas,  at  man  med  det  hule  Stetboskop 
kan  høre  en  tydelig  Lyd  over  Arterier,  over  hvilke  man  med 
det  solide  Stetboskop  enten  slet  ingen  Lyd  hører,  eller  dog 
kun  en  meget  svag. 


Btesei  k  Juckers  Extracto«  carais  lii|iiidMn. 

Fabrikanterne  have  roeddelt  os  Underretning  om  den 
af  dem  anvendte  Fremgangsmaade  ved  Fremstilliogen  af 
ovennævnte  Præparat.  Dette  maa  betragtes  som  en  meget 
koncentreret  Kjødsuppe,  der  vel  ikke  er  saa  koncentreret 
som  Liebigs  Kjødextrakt,  men  til  Gjengjæld  har  en  langt 
bedre,  vi  kunde  sige,  naturligere  Smag.  Da  Præparatet 
desuden  kan  leveres  til  en  forholdsvis  ikke  høj  Pris,  fortjener 
det  vistnok  at  anbefales  til  vore  Bollegers  Opmærksomhed, 
navnlig  und^  Forhold,  hvor  Tilberedningen  og  Opbevaring 
af  almindelig  Kjødsuppe  frembyder  Vanskelighed. 
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Opfordring  fra  SuHilhedskoMiHissioiieB  fer  Staden 
Hjøbeahani  tg  deis  Forstæden 

Skjøndt  SuQdhedskommisBioneQ  er  af  den  FormeDingy 
at  de  Meddelelser,  som  i  den  senere  Tid  i  fremmede  Blade 
ere  fremkomne  om  Arsenikforgiftninger,  der  skulde 
skyldes  Brugen  af  farvede  og  trykkede  Tøjer  til 
Beklædnings-  og  Sengerekvisiter,  endnu  savne  tilstrækkelig 
Begrundelse,  og  uagtet  intet  Forgiftniué^stilfælde  af  den  Art 
vides  hertillands  at  være  konstateret,  har  Sundhedskommis- 
sionen, efter  at  man  ogsaa  her  i  S.taden  ved  anstillet  Under- 
søgelse har  fundet  Arsenik  i  forskjellige  saadanne  Tøjer, 
dog  troet  at  burde  henlede  navnlig  Lægernes  Op- 
mærksomhed paa  denue  Sag,  idet  Kommissionen  op- 
fordrer til  at  bringe  Sygdomstilfælde,  der  formodes  at  hid- 
røre fira  ovennævnte  Kilde,  til  sammes  Kundskab. 

SundhedskommissioDen  for  Staden  KjøbeohavD  og  dens  Forstnder. 
den  9de  Juli  1878. 


L»ge-Bxanen  i  Senneren  1878* 

Slutningsexamen  blev  absolveret  af  22  Kandidater  med 
følgende  Udfald:  Bohr,  Liisberg,  Panum,  Heilmann, 
Schmidt,  N.  Jac.obsen,  Benzon,  Tscherning,  Neu- 
mann, T.Hansen,  Jessen  erholdt  Karakteren  Laudabilis; 
Beyer,  Busch,  Ørum,  Hammer,  Seydel,  Bibow, 
Feveile,  Gerner,  Claudi  og  Rosendahl  Haud  illaudab. 
I.  gradus;  N.  J.  Jacobsen  Haud  illaudab.  II.  gradus. 

De  skriftlige  Opgaver  vare: 

i  The  rap  i:  Hvilke  sygelige  Tilstande  betinge  Frem- 
komsten af  Hæshed,  og  hvorledes  bestemmes  Diagnosen  af 
disse  sygelige  Tilstande? 

I  Kirurgi:  Den  akute  suppurative  Leddebetændelses 
Æthiologi,  Symptomathologi  og  Behandling. 

I  Retsmedicin:  Hvilke  ere  de  almindeligste  Maader, 
bvorpaa  traumatiske  Læsioner  umiddelbart  foraarsage  Døden, 
og  hvorvidt  kan  Dødsmaaden  erkjendes  ved  Undersøgelsen 
af  Liget. 

Ytkineer.  Pladsen  som  Reservelæge  ved  Sindssygeanstalten 
i  Viborg  bliver  ledig  fra  1ste  Avgust  d.  A. 

Ansøgninger  om  denne  Plads,  der  lønnes  med  1400  Kr.  aarlig  samt 
Bolig  og  fri  Station  for  en  Ugift,  stiles  til  Anstaltens  flrektlop  og  ind- 
sendes Inden  3  Uger  fra  den  3dje  Juli  at  regne  til  Overlæge  Gad,  Sinds- 
sygeanstalten 1  Viborg. 
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—  Et  Korpslægeembede  I  det  for  Hæren  og  Flaaden  telles  Læge- 
korps er  ledigt  Hed  Embedet,  hYortll  Uoderiæger,  som  ere  eller  haye 
Tæret  ResenreJæger,  ha?e  fortrlDSYiB  Adgaog*  er  der  forbandet  en  aarilg 
Lønning  af  1200  Kroner,  som  kan  sUge  til  2000  Kroner. 

Ansøgninger,  stilede  til  Hs.  Maj.  Kongen,  Indsendes  tU  Stabslægen 
inden  den  21de  d.  M. 


VdMBTiebe«  Under  1ste  Jall  er  Distriktslæge  1  Islands  9de  Læge- 
dlstrlkt  B.  PJettnrsson  allern.  udnævnt  til  Distriktslæge  i  Islands  18de 
Lægedistrikt 

AftkcdigelM.  Under  3dje  Jnli  er  Korpslæge  i  det  for  Hæren  og  Flaaden 
fælles  Lægekorps  C.  S.  Brorson  ved  3dje  Bataillon  entlediget  efter  An- 
søgning og  paa  Grund  af  Svagelighed  i  Naadø  fra  bemeldte  Embede  fra 
Udgangen  af  denne  Haaned  at  regne  med  Pension. 


Dødsfidd*     Onsdag  den  3dje  Juli  døde  forhenværende  prakt.  Læge  I 
Svendborg  C.  A.  Ziegler,  83  Aar  gi. 


Oversigt  i  ver  SjgdeiMe,  IMsftId  eg  Pedskr  I  KJøfoakiVBi 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  til  den  2den  Jnll  anmeldt 
€97  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  558  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  S,  ondartet 
Halssyge  15,  Strubehoste  3,  Kighoste  8,  Faaresyge  14,  gastr.  Feber  51, 
tyf.  Feber  4,  exantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  t70.  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2S« 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  O,  Brystkatarr  126,  GrlppeZ, 
Lungebetændelse  19,  Halsbetændelse  75.  akut  Ledderevmatlsme  1 3,  andre 
Farsoter  24  (Øjebetændelse  6,  Stomatitls  1,  Zona  3,  Nældefeber  6,  Skørbug  2, 
Brytem  4  og  Furnnkler  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  91,  venerisk 
Saar  16,  erhvervet  Syfilis  12,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  8,  Drankergal- 
skab 2,  Brændevlnssygdom  10. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i :  Frederiksholms  Kanal,  Holmens  Kanal 
og  Ny  Adelgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  9  5.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  14 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  3,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  9);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygdomme  28 
(Lungesvindsot  12);  voldsommeDødsaarsager 5^  Dannelsesfejl  5; 
lokaleOrgansygdomme  35;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  1;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  10  (Tæring  hos  Smaabørn  5). 

Levendefødte  ere  124  (59  Drenge,  65  Piger);  Dødfødte  2. 

Meget  mildt  Vejr,  omløbende  Vinde,  tør  og  klar  Luft. 

I  St  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  15de  Juni  anmeldt  69  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  43  af  eiant.  Tyfus. 

Fra  14  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  76  Dødsfald  af  exant 
Tyfus,  deraf  fra  6  østpreussiske  Stæder  8,  samt  fra  14  Byer  27  Døds- 
fald af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser. 

Umekrtdttoraiiiiei  tor  Kitbeiliavi  h  Nsri^sUiiil 

afholder  Sommermøde  paa  Klampenborg  Badeanstalt  Ons- 
dagen den  17de  Juli  Kl.  3^/i. 

Program: 

Lægemea  Bnkekaaae:  Formanden. 

Kasuistik. 

Ærede  Bolleger,  svrligt  (Medlemmer  af  Læger- 
nes Enkekasse,  ^er  ikke  ere  Medlemmer  af  Kreds- 
foreningen, indbydes  som  forhen  til  at  deltage  i  vort  Mede. 

Fællesspisning  —  Table  d*h6te  —  ene  for  Læger  med 
Damer  k  8  Br.  pr.  Kuvert  KL  6. 

De,  der  maatte  ønske  at  deltage  i  Fællesspisningen, 
anmodes  om  senest  2  Dage  forinden  at  underrette  Br.  Dr.  8tybe 
i  Taarbæk  derom. 

Bestyrelsen. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende  til  Fabrikspriser. 

JEL  Kiteendof:ff', 
Østergade  Nr.  9. 

Paa  C.  A.  Beitiels  Forlag  er  udkommet: 

Bibliothek  for  Læger. 

Redigeret  af 

Dr.  J.  C.  Lehmann. 

1878.    3(ye  Rafte. 

liitttMt 

Udtog  og  OTersættelser: 

H  o  1  lié  r  e :  HæmorrhoiderDes  Symptomer  og  Behandling.  Pi  c  o  i : 
CholettenDmlen  og  Icterus  graTis.  Poore:  Betsndelsen  ( SynchondroiU 
saeroillaca. 

Oversigter: 
Ulrik :  Nyere  Bidrag  Ul  de  perniciøse  Anæmiers  differentielle  Diagnose. 

Meddelelser    vedkommende   det    danske   Mediclnal- 
▼  æsen. 

Offentlige  Foranstaltninger.  Universitetseflerretning^r.  Persoual- 
efterretninger. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Rafter  8  Kr. 
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Btaaoo  LaoM  Bogtrykkeri.    C.  A.  R«iU«li  Forlaf. 


||«beihara.  •.  M.  Jitt  Vm, 


Ugeskrift  for  Læger. 

8«*  Række  XXVI.  Nn  4. 


Redigeret  af  Dr.  T. 


Indhold:  0.  I.  Ciersiif:  Oa  mwAiMigw,  Pirlfjtoci  tg  Snimjim  iMTariicM. 
If  lUr:  6«  gjgiliiMitfilulik«.  I.  lister:  Muiug«  af  Imm  rei  1«. 
UlijwiiiiiwjtMigg.  I.  Kiftii:  VimIIm  if  OigTMtni  TiMliii  ilmbicw. 
Ttritiii:  ^tnmUplm  i  Mtm,  Bifai:  SkBggct  af  liji  aiToiA  atd  akite 
•f  kmiak«  Iwaygéa— i.  laliiaf  atfaaaie  IfabaiT«  af  ilailif  laiM  aad 
Micnalranr.  fa  Afatkakcmpnf  •■  pmiUf  priTilagiRt  FaHriaf.  Oteradaa. 
emaigt  ff«  Sntaw,  MafaM  ag  Mhr  i  qakalin.    MjaAgfanlaar. 


Om  Lideiskabeliges,  Ftrbryderes  tg  Siidatyges 

AuwUgM 

Efter  LudoTic  Carrau:  La  folie  aa  point  de  vue  ptychologiqae,  II. 
La  respoDsabilité  des.  foaa.    ReToe  det  Deux  Mondes  15.  Febr  1878. 

Af  StifUlæge  O.  M.  Glersiog. 


(Sluttet.) 


Ligesom  der  gives  fysiske  VanskabniDger,  —  saa  sige 
Nogle,  —  saaledes  gives  der  ogsaa  psykiske,  og  til  disse  høre 
de  store  Forbrydere.  De  ere  ulykkelige,  sygelige  Skabninger, 
som  man  bør  beklage,  men  ikke  dadle  elier  straffe,  og  i 
moralsk  Benseende  ere  de  uansvarlige;  hvad  kan  den  Pukkel- 
ryggede for,  at  ban  er  vanskabt,  Idioten  for,  at  hans  HJærne 
ikke  kan  arbejde  som  vor? 

Hvorledes  begrunde  de  nu  denne  Paastand? 

•Forbryderens  moralske  Vanskabning*,  —  sige  de  — 
•  bestaar  i,  at  ban  af  Naturen  mangler  visse  Følelser,  eller 
dog  kun  bar  dem  i  en  ringe  Grad.  Mennesket  har  en 
medfødt  Ejærlighed  til,  hvad  der  er  ret  og  godt,  —  det  er, 
hvad  vi  kalde  den  moralske  eller  sædelige  Sans.  I  og  for 
sig  føle  vi  en  vis  Tilfredsstillelse  ved  at  ville  og  gjøre,  hvad 
Pligten  byder,  og  denne  Tilfredsstillelse  stræber  ethvert  nor- 

Sdja  Rakka.  26da  Bd. 
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malt  Menneske  at  opnaa,  og  har  deryed  et  virkeligt  Instinkt, 
en  Kraft,  som  virker  imod  alt  det,  der  ellers  kan  hendrage  os  til 
det  Onde.  Qvor  denne  sædelige  Sans  slumrer  eller  kun  er 
lidet  udviklet,  kunne  andre  Følelser  træde  i  Stedet  for  den, 
saasom  Slægtfølelsen,  Kjærlighed  til  Medmennesker,  Med- 
følelse med  Uskyldiges  Lidelser  o.  desl. ,  —  og  hvor  disse 
Følelser  ere  ret  levende,  kunne  de  ogsaa  holde  Mennesket 
indenfor  Rettens  og  Pligtens  Grænser.  Om  end  mindre 
uegennyttige  end  den  sædelige  Sans,  ere  de  ofte  kraftigere,  — 
men  i  hvert  Fald  bliver  Virkningen  i  ydre  Henseende  væ- 
sentlig den  samme.  Endelig  er  der  endnu  en  forstandig 
Egenkjærlighed ,  som  holder  Mennesket  tilbage  fra  slette 
Handlinger,  nemUg  Frygt  for  Skam,  Foragt,  Straffe  af  enhver 
Art,  Ejærlighed  til  Livet,  Følelser,  som  hver  for  sig  er  i 
Stand  til  at  standse  Forbryderen  paa  hans  Vejt. 

•Tænker  man  sig  et  Menneske,  hvem  Naturen  har 
nægtet  disse  Pøleiser  eller  dog  flere  af  dem,  saa  behøver 
Fristelsen  ikke  al  være  stor,  for  at  Forbrydelsen  ved  given 
Lejlighed  vil  komme  som  uundgaaelig,  som  en  Nødven- 
dighed. Det  er  alene  Pligtfølelsen;  som  gjør  det  muligt  for 
Viilien  at  handle  frit,  at  gjøre,  hvad  der  ikke  behager,  og  at 
undlade,  hvad  der  attraas;  men  hvor  den  mangler,  der 
bliver  Villien  kun  et  Redskab  for  herskende  Drifter,  hvilke 
ved  alle  Forstandsevnernes  Bistand  hjælpes  til  at  opnaa  det 
Altraaede.  Der  indtræder  her  næsten  et  mekanisk  Nødven- 
dighedsforhold.« 

«Den  grove,  den  koldblodige  Forbryder  mangler  ved 
medfødt  Svaghed  netop  disse  Følelser,  som  ere  i  Stand  til 
at  beherske  og  bekæmpe  de  onde  Lidenskaber.  Han  mangler 
den  sædelige  Sans,  hvilket  bevises  derved,  at  han  ikke  føler 
nogen  Afsky  for  den  slette  Banoling,  førend  den  er  begaaet, 
lige  saa  lidt  som  noget  Samvittighedsnag,  efter  at  den  er  be- 
gaaet.  Tilsyneladende  kan  han  vise  nogen  Fortrydelse,  meo 
deUe  er  ingenlunde  nogen  sand  Anger;  det  er  kun  Frygten 
for  Straffen,  eller  Haabet  om  derved  at  kunne  faa  Straffen 
formildet.  Den  sande  Fortrydelse  er  uegennyttig,  den  er 
en  Virkning  af,  at  den  sædelige  Sans  atter  kommer  til  sin 
Ret  i  den  Skyldiges  Sjæl,  —  den  frygter  ikke  Straffen,  men 
paakald^r  den  langt  snarere.  Derfor  kan  den  grove  For- 
bryder, som  mangler  denne  Sans,  ikke  forstaa  Angeren.  Af 
390  Mordere,  som  i  12  Aar  gik  gjennem  Fængslet  i  Perth, 
har  ikke  en  Eneste  —  efter  Fængselsinspektøren  HilTs  og 
Professor  Laycock's  Vidnesbyrd,  vist  den  mindste  Anger,  — 
og   det   Samme   var  Tilfældet   med    150  Barnemordersker, 
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alene  paa  to  Kvinder  nar.  Alle  eller  næsten  alle  slige  For- 
brydere ere  derfor  i  sædelig  Henseende  at  betragte  som 
svagsindede.* 

•Et  andet  Bevis  for,  at  de  grove  Forbrydere  ikke  føle 
nogen  virkelig  Fortrydelse,  kan  flades  i  de  hyppige  Tilbage- 
fald. Den,  som  ikke  er  blottet  for  sædelig  Sans,  vil  næsten 
aldrig  gjentage  en  Forbrydelse,  hvortil  han  tilfældigt  eller 
øjeblikkelig  har  ladet  sig  henrive  af  en  ond  Lidenskab;  — 
men  ikke  saaiedes  med  den  grove  Forbryder,  som  ikke  har 
nogen  Følelse  for  Næsten,  og  som  —  hvilket  for  ham  er 
karakteristisk  —  ikke  røres  ved  de  Lideiser,  han  paafører 
Andre.  Despine  anfører  saaiedes  Exempler  paa,  hvorledes 
Mænd  uden  mindste  Samvittighed  aarevis  have  pint  deres 
Hustruer,  Forældre  deres  Børn,  med  de  mest  udtænkte  Pla- 
ger, —  ligesom  det  ikke  er  sjældent,  at  en  Morder  falder 
i  en  dyb  og  rolig  Søvn  ved  Siden  af  Liget  af  den,  han 
har  dræbt.« 

•  Endelig  ere  de  grove  Forbrydere  ogsaa  berøvede  visse 
egenkjærlige  Følelser,  som  ellers  kunne  hjælpe  til  at  over- 
vinde andre  Drifter.  De  forsømme  de  simpleste  Forsigtig- 
hedsregler for  at  nndgaa  Følgerne  af  deres  Misgjerning;  — 
de  ere  saa  betagne  af  deres  Lidenskab,  at  de  synes 
ganske  sorgløse  for  egen  Sikkerhed.  Den  grove  Forbryder 
forkynder  ofte  ganske  roligt  sit  Offer,  hvad  der  venter  det. 
•Giver  Du  mig  ikke  disse  to  Francs,  saa  vil  jeg  rive  Leveren 
ud  af  Dig,  inden  Du  kommer  ud  herfra;  jeg  vil  holde  dit 
Biærte  i  min  Haand,  —  og  det  skal  ikke  vare  længe*.  Et 
Par  Minutter  efter  kommer  han  tilbage  med  en  Bøsse  og 
skyder  ham  ned.  Naar  slige  Trudsler  om  Drab  næsten 
altid  udføres  strax  efter,  saa  vidne  de  om,  at  Klogskabs- 
hensyn  hos  en  slig  Karakter  ere  altfor  svage  til  at  forhindre 
den  medfødte  Forvorpenbeds  Tilskyndelser*. 

•  Forbrydere,  som  mangle  de  nu  omtalte  Følelser,  ere 
derfor  at  betragte  som  Sindsforvirrede  af  en  egen  Art;  thi 
Forvirringen  er  væsentlig  kun  en  Virkning  af  en  urornuftig 
og  usædelig  Tilbøjelighed,  som  er  bleven  almægtig  i  Sjælen, 
fordi  den  ikke  lader  sig  beherske.  Men  Analogien  —  eller 
snarere  Ensartetheden  af  Forbryderen  og  den  Sindsforvirrede 
synes  al  blive  endnu  tydeligere,  naar  man  betænker,  at 
virkelig  Sindsforvirring  forholdsvis  forekommer  langt  hyppi* 
gere  hos  Forbrydere  end  os  Andre.  Efter  Dr.  Br.  Thom- 
son er  der  i  England  1  Sindssvag  paa  411  Indvaanere, 
medens  Forholdet  i  Fængslet  i  Perth  var  som  1  til  140,  — 
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og  tages  Idioter y  Epileptikere  med,  akulde  Forholdet  endog 
være  som  1  til  41 ». 

« Hertil  kommer  endnu  Arvelighedens  hele  Indflydelse : 
Forbryderes  Børn  blive  ofte  sindsførvirrede ,  og  Sindsforvir- 
redes ofte  Forbrydere,  —  hvorpaa  Dr.  Morel  anfører  mange 
Exempler.  Tidligt  vise  slige  Børn  Tegn  paa  stor  Pirre- 
lighed ved  Siden  af  stor  Apathie  med  Tilbøjelighed  til 
Tyveri  o.  desl.  tintet  kan  virke  paa  slige  Naturer,  som 
man  snarere  bør  beklage  end  dadle,  fordi  Spirerne  til  deres 
uundgaaelige  Tilbøjelighed  ligge  skjulte  i  Organismens  hem- 
meligste Fibre.  Alle  Forsøg  paa  at  indvirke  gavnligt  paa 
dem  ere  forgjæves;  om  de  endog  en  Tid  synes  at  forbedre 
sig,  falde  de  dog  tilbage,  saasnart  de  overlades  til  sig  selv«. 
Ja,  der  er  Familier,  hvor  Tyveri  og  Mord  ligesom  indsuges 
med  Modermælken,  og  hvor  disse  Forbrydelser  ere  komne 
frem  hos  Børn,  der  dog  have  været  unddragne  den  slette 
Opdragelses  og  Exemplels  Indflydelse  (Ribot).  Hvor  denne 
Arvelighed  har  virket  gjennem  flere  Slægtled,  f.  Ex.  i  de 
store  Byer,  skaber  den  efter  Maudsley  og  Bruce  Thom- 
son en  egen  Easte,  som  har  et  ganske  særegent  Fy siognomi| 
saaledes  at  Politiet  kan  udpege  dem  i  alle  Forsamlinger  og 
paa  alle  Steder«. 

Saaledes  ere  de  væsentlige  Betragtninger,  hvorpaa  man 
støtter  sig,  for  at  lade  Forbrydelse  og  Sindsforvirring  gaa 
op  i  samme  Begreb.  Vistnok  paastaar  man  ikke,  at  en 
Forbryder  nødvendigt  er  sindssvag,  i  egentlig  Forstand  en 
Sindsforvirret,  —  nej.  Sindsforvirring  forudsætter  en  organisk 
Sygdom,  en  Forstyrrelse  i  Bjærnevirksomheden,  som  ikke 
behøver  altid  at  Ondes  hos  Forbryderen,  tvært  imod  kan 
denne  være  fuldkommen  sund  og  bave  sin  Fornufts  fulde 
Brug;  —  men  man  mener,  at  han  har  en  virkelig  medfødt 
Svaghed,  at  han  mangler  visse  sædelige  Evner,  hvorved  de 
slette  Lidenskaber  faa  en  saadan  Overvægt  i  hans  Sjæl,  at 
de  ikke  lade  sig  beherske,  —  det  vil  sige,  at  han  i  moralsk 
Benseende  er  uansvarlig. 

Denne  Theoris  Vigtighed  og  store  Betydning  maa  være 
aabenbar  for  Enhver.  Begreberne  om  fri  Selvbestemmelse 
og  Ansvarlighed  blive  i  vore  Dage  stærkt  bekæmpede  og  til- 
dels forkvaklede,  —  Materialismen  er  en  ligefrem  Benægtelse 
af  dem,  —  og  paa  den  anden  Side  se  vi,  hvorledes  en  falsk 
og  lammende  Humaniletsfølelse  helder  til,  i  de  grove  For- 
brydere ikke  at  ville  se  andet  end  Ofre  for  Samfundsfor- 
holdene og  for  deres  egen  Organisation.  Derfor  er  der 
mange  hæderlige  og  ædle  Mennesker,  som  begynde  at  spørge 
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sig  selv,  om  Loven,  idet  den  straffer  Forbryderne,  ikke 
blot  rammer  ulykl^elige,  syge,  uansvarlige  Mennesker,  hvem 
man  snarere  burde  vise  en  hensynsfuld  Omhu  end  straffe,  — 
og  det  bliver  derfor' af  Vigtighed  at  vide,  hvorledes  Viden- 
skaben stiller  sig  til  disse  Sporgsmaal,  disse  Tvivl. 

Daaretægerne  have  deres  eget  Omraade,  hvor  det  vilde 
være  ubesindigt  at  bekæmpe  dem.  Vel  har  der  været  Dom- 
mere, som  have  bestridt  deres  Berettigelse,  idet  de  paastode, 
at  et  Menneske  med  sund  Sands  bedre  forstod  at  bedemrae 
en  Sindsforvirret,  end  Daarelægerne ,  som  altid  ere  tilbøje- 
lige til  overalt  at  se  Sindsforvirring;  —  men  vi  ere  af  en 
anden  Mening.  Sund  Sans  kan  ikke  træde  i  særegne  Rund- 
skabers Sted,  og  en  Jurist  maa  være  saa  dygtig,  som  han 
vil,  han  kan  dog  lige  saa  lidt  diagnosticere  en  Sindsforvir- 
ring som  Sygdom  betragtet,  som  ban  kan  erkjende  en  Lunge- 
betændelse. Men  her  er  kun  Sporgsmaal  om  en  Sinds* 
lidelse,  hvorom  det  paastaas,  at  den  kan  bestaa  ved  Siden 
af  og  samtidigt  med  Sundhed,  eller  rettere  man  vil  have  en 
Sindstilstand,  som  ikke  hidrører  fra  sygelige  Aarsager,  be- 
tragtet som  Sindsforvirring;  Spørgsmaalet  ophører  derfor  at 
være  rent  medicinsk  og  ligger  med  fuld  Ret  indenfor  Psy- 
kologiens og  Sædelærens  Omraade. 

Ere  da  nu  virkeligt  de  grove  Forbrydere  paa  Grund  af 
en  medfødt  Svaghed  berøvede,  hvad  man  kalder  moralsk 
Sans? 

Dette  Odtryk:  moralsk  eller  sædelig  Sans,  er  langt 
mere  uklart,  end  det  ved  første  Øjekast  synes.  Naar  Des- 
pine forklarer  det  som  en  medfødt  Kjærlighed  til  Alt,  hvad 
der  er  retfærdigt  og  godt,  der  vækker  en  næsten  uover- 
vindelig Modbydelighed  for  enhver  slet  eller  forbryderisk 
Handling,  da  er  det  klart  nok,  at  Forbryderen  mangler 
denne  Ejærlighed  og  denne  Sans,  og  Beviset  derfor  er 
den  Kjendsgjerning,  at  Forbrydelsen  i  Almindelighed  falder 
ham  saa  let.  Men  denne  sædelige  Ligegyldighed,  hvad 
enten  den  er  medfødt  eller  erhvervet,  er  ingenlunde  til- 
strækkelig til  at  formindske,  end  sige  at  tilintetgjøre  hans 
Ansvarlighed.  Theologerne  skjelne  med  god  Grund  mellem 
Rjærlighed  af  Instinkt  eller  Drift  (Amor)  og  Kjærlighed  efter 
frit  Valg  (Dilectio).  Driftskjærligheden  er  en  Fremtoning  af 
Følelseslivet,  er  en  Fornøjelses  eller  Nydelses  Tlllokning, 
som  ved  Vane  bliver  til  Tilbøjelighed,  der  river  hen,  dersom 
Villien  ikke  modsætter  sig.  At  elske  i  den  Forstand  er  at 
være  draget,  fortryllet,  henrykt,  altsaa  en  passiv  Tilstand, 
og  denne  Kjærlighed  falder  kun  meget  indirekte  ind  under 
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dcD  frie  Villies  Herredømme.  Det  afhænger  ikke  ganske  af 
os  selv,  om  vi  lige  over  for  eo  bestemt  Gjenstaod  fele  os 
tildragne  elier  frastødte.  Det  skal  nu  villigt  erkjendes,  at 
ingen  naturlig  Tilbøjelighed  drager  de  grove  Forbrydere  hea 
imod  Dyden,  lige  saa  lidt  som  nogen  medfødt  Afsky  afholder 
dem  fra  Lasten,  og  dersom  den  sædelige  Sans  ikke.  er  andet 
end  en  passiv  Følsomhed,  dersom  man  ikke  kan  undgaa 
det  Onde  uden  ved  at  føle  en  instinktmæssig  og  uimod- 
staaelig  Afsky  for  det,  da  maa  man  nødvendigt  komme  til 
at  erklære  dem  for  uansvarlige.  Men  foruden  denne  Kjær- 
lighed  er  der  en  anden  af  frit  Valg,  som  i  Grunden  kun  er 
Villiens  Virksomhed,  som  binder  os  til  den  valgte  Gjenstaod, 
selv  da,  naar  den  driftsmæssige  Følelse  undertiden  ikke  læn- 
gere drager  os  til  den.  Denne  Frivalgskjærlighed  er  en 
Virkning,  tidligere  eller  senere,  af  den  Dom,  som  Forstanden 
har  afsagt  om  en  Gjenstands  eller  Handlings  Værd,  og  det 
afhænger  altid  af  os  selv,  om  vi  ville  eller  ikke  ville  det, 
som  Forstanden  med  Bjærtets  Billigelse  anser  for  aædeligt 
godt,  saa  at  vi  altid  derfor  ere  ansvarlige.  Den  er  ikke 
Instinktets  blinde  Tilskyndelse  men  ligesom  et  Lys,  der  udgaar 
fra  Forstanden  og  lidt  efter  lidt  varmer  Djærtet;  thi  det  vil 
være  selvmodsigende,  om  dette  dog  ikke,  til  Trods  for  de 
egenkjærlige  og  lavere  Lidenskabers  Modstand,  tilsidst  skulde 
foretrække  det,  som  Forstanden  har  erklæret  for  det  Rette, 
og  som  Villien  har  bestemt  at  gjøre  til  Gjenstand  for  sin 
Stræben. 

Det  er  altsaa  en  stor  Vildfarelse  i  den  moralske  Sans 
kun  at  se  en  Følelses-Fremtoning.  Frem  for  Alt  beror  den 
paa  en  Afgjørelse,  en  Dom  fra  Forstandens  Side,  som  kan 
være  ganske  uafhængig  af  al  Kjærlighed  eller  Afsky,  i  det 
mindste  af  al  instinktmæssig  Kjærlighed  eller  Afsky.  Kan 
man  nu  sige,  at  en  Forbryder  paa  Grund  af  en  naturlig 
Svaghed  ikke  er  i  Stand  Ul  at  have  nogen  Dom  om  det 
Gode  eller  det  Onde?  Vistnok  kan  en  slet  Opdragelse  og 
slette  Eiempler  bidrage  særdeles  meget  til  at  gjøre  ham 
uklar  i  saa  Henseende,  og  man  skal  i  det  Bele  hos  grove 
Forbrydere  forgjæves  søge  efter  en  Samvittighed,  som  med 
Sikkerhed  kan  sondre  mellem  Ret  og  Uret,  mellem  det  Til- 
ladelige og  det  Utilladelige;  men  Ansvarligheden  beror  ikke 
paa  filosofisk  Opfattelse  af  det  Godes  eller  det  Ondes  almin- 
delige eller  abstrakte  Egenskaber,  den  bestaar,  den  er  til- 
stede, selv  om  der  om  en  eller  anden  bestemt  Uandlinga 
moralske  Karakter  kan  findes  en  uovervindelig  vildfarende 
Anskuelse.     Dræbe    et   uskyldigt  Menneske    for  at  plyndre 
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det  gj«r  maaske  en  Morder  uden  BetæDkning,  —  men  n)on 
Nogen  vil  paastaa,  at  han  gjør  det  uden  at  vide,  at  det  er 
en  Forbrydelse?  Muligt^  at  denne  Forbrydelse  ikke  oprører 
nogen  Følebe  bos  ham,  men  mon  hans  Forstand  anser  et 
Mord  for  ligegyldigt  eller  tilladeligt?  Bed  ligger  hele  Spørgs- 
maalet.  Dersom  han  véd,  at  han  handler  ilde,  selv  om 
Følelsen  ikke  gjør  nogen  Indvending,  dersom  bao  véd  det  og 
har  tilstrækkelig  Frihed  til  at  modstaa  den  onde  Tilskyndelse, 
saa  er  han  ftildt  ansvarlig. 

At  han  ikke  føler  Anger,  beviser  Intet;  Angeren  er  en 
Følelsens  Fremtoning.  Selv  om  man .  vil  indrømme ,  hvad 
der  dog  næppe  er  troligt,  at  de  fleste  grove  Forbrydere 
aldrig  i  deres  inderste  Samvittighed  føle  nogen  Anger, 
lader  deraf  sig  kun  slutte,  at  visse  Følelser  i  deres  Natur 
ere  lammede,  men  ingenlunde,  at  de  mangle  aldeles  moralsk 
Dømmekraft,  som  har  sin  Rod  i  Forstanden.  Det  kan  til 
Nød  forstaas,  at  et  Menneske  med  Overlæg  begaar  en  slet 
Handling  uden  at  føle  nogen  Anger  derover,  —  men  det 
er  ansvarlig  for  den,  saa  længe  det  har  Syn  for  Handlingens 
sædelige  Rarakter,  -^  ja  man  kunde  endog  sige,  at  det  er 
saa  meget  mere  ansvarlig,  som  det  mindre  levende  for- 
nemmer den  Indvendige  dadlende  Stemme.  Er  det  dog  be- 
kjendt  nok,  at  Forbryderen  ved  Vanen  afstumper  sin  Sam- 
vittighed, at  han  ved  at  udøve  det  Onde  tilsidst  betragter 
dette  med  den  største  Ligegyldigbed,  —  og  hvad  er  Rilden 
til  denne  Vane  andet,  end  en  vedholdende,  trodsig  Villie  til 
at  foretrække  det,  som  Forstanden  fordømmer?  Forbryderen 
bar  derfor  ikke  alene  at  staa  til  Ansvar  for,  bvad  han  har 
ndøvet,  roen  ogsaa,  fordi  han  med  Villie  har  svækket  sin 
Modstandskraft,  og  for  den  djævelske  Glæde,  som  han  lidt 
efter  lidt  føler  ved  sit  forvildede  Levnet. 

De  samme  Betragtninger  finde  tydeligt  nok  deres  Anven« 
delse  ogsaa  paa  de  to  andre  Slags  Føleiser,  som  efter  den 
fremsatte  Theori  ere  nødvendige  til  Bekæmpelsen  af  onde 
Lidenskabers  Tilskyndelse  i  det  menneskelige  Bjærte.  At  de 
grove  Forbrydere  kun  i  ringe  Grad  have  Følelse  for  deres 
Næste,  skal  ikke  modsiges;  roen  det  er  Ikke  Følelsen,  der 
naturligt  eller  med  Villie  er  afstumpet,  som  skal  afholde 
den  Slags  Mennesker  fra  at  gjøre  Ondt  Nej,  det  er  den 
sædelige  Forstand,  om  den  saa  maa  kaldes,  denne 
Rjendskab  til  visse  Handlingers  moralske  Betydning,  som 
Enhver  besidder  alene  derved,  at  han  er  opvoiet  i  Sam- 
ftindsforhold ,  som  ikke  ligefrem  ere  vilde.  Se  vi  f.  Ex. 
Forældre,   som  med  dyrisk  Raahed  opdrage  og  fordærve  et 
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uskyldigt  Pigebarn,  og  mange  Gange  derved  føle  en  djævelsk 
Glæde,  da  roaa  det  indrømmes,  at  der  maaske  hos  slige 
Mennesker  maa  være  en  medfedt  Forstyrrelse  i  visse  Følelser, 
roen  vi  benægte,  at  deres  Porstand  ganske  tier,  saa  at  de 
ikke  skulle  vide,  at  en  saadan  Adfærd  er  forbryderisk,  — 
ligesom  vi  ogsaa  benægte,  at  det  ligeoverfor  slige  Hand- 
linger vilde  være  dem  umuligt  at  afgjere,  om  de  vare 
gode  eller  onde.  Det  kan  derfor  ikke  gjentages  for  ofte,  at 
den  væsentlige  Betingelse  for  Ansvarligheden  ligger  i  den 
moralske  Dømmekraft  og  ikke  i  de  Følelser,  som  ved  den 
sædvanligt  fremkaldes. 

Med  Hensyn  til  viase  egenkjærligo  Følelser,  som 
skulde  kunne  afholde  Forbryderen,  da  se  vi  ej  ret,  hvad 
man  tør  slutte  af  deres  Fraværelse.  At  de  heste  grove  For- 
brydere ikke  iagttage  de  allersimpleste  Forsigtighedsregler, 
ofte  aabenlyst  udtale  sig  om  de  Misgjernioger,  de  have  for, 
og  lidet  synes  at  frygte  den  Straf,  som  venter  dem,  — 
derved  er  deres  Ansvarlighed  dog  ingenlunde  formindsket. 
Dette  viser  kun,  at  de  mangle  den  forudseende  Fiffighed, 
og  at  de  kun  sætte  ringe  Pris  paa  Livet.  Man  forstaar  let, 
at  uvidende  og  raa  Naturer  kun  daarligt  forstaa  sig  paa,  at 
sætte  alt  i  Scene  for  at  vildlede  Rettens  Haandlangere;  men 
de  Forbrydere,  som  tilhøre  de  mere  oplyste  Samftindsklasser 
ere  ikke  saa  naive  og  udfolde  ofte  i  denne  Henseende  den 
mærkværdigste  Snuhed  og  Udholdenhed.  Man  forstaar  ogsaa, 
at  Døden  kan  foretrækkes  for  et  Liv  i  Elendighed.  nJeg  er 
doven,  sagde  Fadermorderen  Lemaire  til  de  Edsvoriie,  — 
jeg  afskyer  at  arbejde.  Da  jeg  ikke  vil  arbejde  i  Frihed, 
vil  jeg  det  endnu  mindre  paa  Galejerne,  —  jeg  vil  derfor 
hungre  mig  tildøde*.  Forøvrigt  haaber  Forbryderen  altid  at 
undgaa  Brødens  Afsoning;  —  men  kommer  den,  da  sætter 
han  en  Slags  Ære  i  at  bære  den  uden  at  skjælve. 

Der  er  en  Skole,  som  gjør  stort  Væsen  af  Forbrydel- 
sens Arvelighed.  At  moralske  Tilbøjeligheder  kunne 
arves,  tør  vel  ikke  ligefremt  benægtes,  men  hvad  man  hidtil 
derom  véd,  er  ingenlunde  tilstrækkeligt  til  deraf  at  drage  de 
Slutninger,  som  man  gjerne  vilde.  En  Forbrydelse  er  imid- 
lertid ikke  alene  en  Tilbøjelighed,  det  er  en  Handling,  og 
man  er  dog  endnu  ikke  gaaet  saa  vidt  at  ville  paastaa,  at 
Handlinger  ere  arvelige.  Paa  den  anden  Side  kan  det  ikke 
benægtes,  at  en  Mand  efter  sine  Forældre  kan  have  arvet 
Spiren  til  heftige  Lidenskaber,  som  senere  kunde  henrive 
ham  til  en  Forbrydelse,  og  i  saa  Tilfælde  vilde  vel  ogsaa 
hans   Ansvarlighed   blive   noget   formindsket;    men    er   det 
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derfor  rigtigt  at  slotte,  at  deres  Lidenskaber  nødvendigt 
maatte  ende  i  Forbrydelsen,  og  i  en  bestemt  Art  af  For- 
brydelse? Følger  deraf,  at  ingen  Villiesanstrængeise  skulde 
have  kannet  dæmpe  dem,  og  at  den  Ulykkelige  blev  behersket  af 
dem,  saa  at  han  kun  blev  et  blindt  Redskab  i  en  fremmed 
Magts  Vold?  Visseligt  ikke!  Forbrydelsen  som  saadan  kan 
ikke  arves,  og  de  onde  Tilbøjeligheder,  som  drive  til  den, 
ere  aldrig  uimodstaaelige ,  hvor  stor  deres  Magt  saa  end 
er,  hvad  vi  alt  ovenfor  have  søgt  at  godtgjøre. 

Det,  som  forklarer  Forbrydelsens  tilsyneladende  Arve- 
lighed, er  Overensstemmelsen  af  Omgivelser  og  Paavirkninger 
af  enhver  Art,  hvorunder  den  samme  Familie  ofte  gjennem 
flere  Slægtled  har  levet.  Fattigdom,  Misundelse,  slélte 
Exempler,  Dovenskab,  onde  Vaner,  ofte  en  dæmonisk  Lyst 
til  ikke  at  gjøre  sin  Faders  eller  Bedstefaders  Forbryder- 
navn til  Skamme  o.  desl.,  afgive  en  tilstrækkelig  Forklaring 
med  Hensyn  til  de  Forbryderfamilier,  som  undertiden  findes 
i  Tugthuse,  —  og  lige  saa  let  forstaaeligt  er  det,  hvorledes 
et  Liv  under  slige  Forhold  gjennem  flere  Slægtled  nødven- 
digt maa  præge  sig  i  deres  hele  legemlige  Ddvikling,  deres 
Ansigtsudtryk,  Blik  og  Miner;  men  Beviset  for,  at  dette  er 
en  ufejlbarlig  og  nødvendig  Virkning  af  en  medfødt  Slethed, 
skyldes  os  endnu. 

Altsaa  se  vi  ikke  nogen  tilstrækkelig  Grund  til  at  op- 
give de  gamle  og  sunde  Principer  for  Ansvarligheden.  Det 
maa  vedblive  at  være  sandt,  at  et  Menneske  er  ansvarlig 
ligeoverfor  Samfundet,  hver  Gang  det  med  Bevidsthed  og 
Frihed  begaar  en  Handling,  hvorved  det  angriber  et  Med- 
menneskes Ære,  Ejendom  eller  Liv,  —  uden  Hensyn  til  om 
det  er  virkelig  frit  eller  kun  er  Redskabet  for  en  psykologisk 
eller  organisk  Nødvendighed,  hvorom  det  ikke  er  sig  be- 
vidst. Problemet  om  Friheden  kan  opstilles  i  Metafysiken, 
men  ikke  påa  Sædelighedens  Omraade,  thi  her  at  benægte 
Friheden  er  det  samme  som  at  benægte  selve  Sædeligheden. 
Moralskt  og  lovligt  er  et  Menneske  frit  alene  derved,  at  det 
føler  sig  at  være  det. 

Hvor  et  Menneske  kan  træffe  sit  Valg  mellem  to  eller 
flere  Bevæggrunde,  eller  tydeligere,  hvor  det  kan  tage  en 
Beslutning  om  at  gaa  frem  eller  at  holde  sig  tilbage  —  der 
er  Frihed;  —  men  det  er  denne  Mulighed  som  paastaas 
ikke  at  være  tilstede  bos  de  grove  Forbrydere,  og  til  Støtte 
for  denne  Paastand  har  man  kun  én  ren  og  simpel  Benæg- 
telse, som  ikke  lader  sig  retfærdiggjøre.  Man  siger  nemlig: 
for  at  begaa  en  eller  anden  Forbrydelse,   maa  Gjernings« 
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manden  have  været  ude  af  Stand  til  ikke  at  begaa  deSi  — 
men  dette  er  at  bevsge  sig  i  en  Ring.  Vistnok  kunne  vi 
ikke  gaa  ind  i  en  Forbrydere  Bevidstbed  og  læse,  hvad  der 
foregaar,  —  men  vi  kunne  læsb  i  vor  egen  og  slutte  per 
analogiam.  Af  Erfaring  kjende  vi  de  forskjellige  Grunde,  som 
kunne  drive  Mennesket  til  det  Onde,  og  hver  Gang  vi  finde, 
at  en  slig  Bevæggrund  har  været  den  bestemmende  Aarsag 
og  den  tilstrækkelige  Forklaringsgrund  til  en  Bandling,  ere 
vi  berettigede  til  at  tillægge  Gjerningsmanden  den  og  er- 
klære ham  for  moralsk  ansvarlig  for  Loven  og  Samfundet. 
Disse  Bevæggrunde  kunne  henføres  til  to  Hovedafdelinger, 
den  personlige  Interesse  og  Lidenskaben,  eller  maaske  endnu 
bedre  til  én,  til  Lidenskab,  eftersom  Interessen  ogsaa  er  en 
Lidenskab,  der  vel  for  en  Tid  kan  dæmpe  Begjærligheden, 
men  senere  benytte  den  belejlige  Tid  og  bruge  sin  Bereg- 
ning for  endnu  sikrere  at  faa  den  tilfredsstillet. 

Staa  vi  derfor  lige  over  for  en  Gjeroiog,  som  vi  antage 
skyldes  en  af  de  sædvanlige  menneskelige  Lidenskaber,  saa 
paastaa  vi,  at  Gjerningsmanden  i  moralsk  Uenseende  er  vor 
Ligemand,  om  end  lidenskabelig  saa  dog  fri,  og  følgelig 
ansvarlig.  Ansvarligheden  forsvinder  først  der,  hvor  ingen 
af  de  sædvanlige  Lidenskaber  afgiver  tilstrækkelig  Grund  til 
Bandlingen.  Begaas  et  Mord  f.  Ex.  af  en  Mand,  som  indtil 
da  var  kiendt  som  et  godt  og  velvilligt  Menneske,  uden  at 
mau  kan  hos  ham  opdage  noget  Had,  Misundelse  ell.  desL 
mod  den  Dræbte,  da  antage  vi,  at  man  tør  slutte  til  Dan- 
svarlighed. 

Dog  endnu  mere.  Lidenskaben  kan  være  ophidset  af 
en  sygelig  Hjærnes  Sansebedrag  eller  forkerte  Tankebe- 
vffgelser.  Uden  at  være  Sindsforvirring  er  Sansebedrag  dog 
et  af  dens  Tegn,  og  Tankegangen  kan  være  saa  uklar  og 
urimelig,  at  der  ingen  Tvivl  kan  være  om  dens  Sygelighed; 
i  begge  disse  Tilfælde  bør  man  antage,  at  Sindsforvirring 
er  tilstede.  En  Mand  bliver  f.  Ei.  Morder,  fordi  at  han  tror 
at  høre  Enhver,  hvem  han  møder,  bebrejde  ham  en  for 
24  Åar  siden  begaaet  vanærende  Bandling,  som  fra  hans 
Side  endog  var  ufrivillig,  —  her  er  Sindsforvirringen  og 
Uansvarligheden  tydelig  nok. 

Vil  man  nu  indvende,  at  selv  sindssunde  Mennesker 
ogsaa  kunne  blive  saa  besatte  af  en  enkelt  Lidenskab,  at 
den  praktisk  ustandseligt  river  dem  med  sig  og  ligesom  til« 
inletgjør  det  frie  Valg,  da  ville  vi  minde  om,  hvad  alt  er 
antydet,  at  Grundene  hertil  maa  søges  i  det  tidligere  Liv, 
hvor  Vedkommende  har  givet  efter  for,  set  gjennem  Fingre 
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medi  ja  eodog  kjælet  for  en  Lidenskab,  hvis  fejge  Slave  ban 
Da  er  bleven.  Ansvarligbeden  er  derfor  fuldt  tilstede,  om 
den  end  maa  søges  noget  tilbage  i  Tiden. 

Det  er  ingenlunde  alene  Sædelærerne,  som  gier  Ind- 
vending mod  at  sammenblande  og  forveile  store  Forbrydere 
med  Sindsforvirrede.  Dr.  Pritchard*s  •  Moral  insanity*  bliver 
mer  og  mer  omtvistet  hos  Daarelægerne.  Dr.  Flemming 
har  saaledes  nylig  i  sin  Bog  med  stor  Styrke  og  en  lang 
Erfarings  Avtoritet  bestridt  den  Theori,  at  Sansen  for  Godt 
og  Ondt  kunde  være  syg  ved  uskadte  Forstandsevner.  Alle 
Sjælens  Evner  udgjøre  et  Bele,  og  dersom  en  Forbrydelse 
kun  skulde  være  en  Form  af  Sindsforvirring,  da  maatte  den 
altid  være  ledsaget  af  Sansebedrag  og  af  en  Uorden  i  Tanke- 
gangen, som  vidnede  om  en  almindelig  og  sygelig  Forstyr- 
relse i  Sindet.  Da  dette  nu  imidlertid  ingenlunde  ofte  er 
Tilfældet,  bør  man  da  ikke  deraf  slutte,  at  hvor  disse  Tegn 
mangle,  der  staa  vi  iigeoverfor  Forvorpenheden  og  ikke 
for  en  Sindsforvirring? 

Hvor  der  kan  være  Tvivl,  er  der  endnu  to  Midler, 
8om  kunne  hjælpe  os.  Det  ene  er  de  fysiologiske  Tegn, 
som  næsten  altid  ledsage  Forstandsforvirriogen,  og  som  ofte 
kunne  være  vanskelige  nok  at  opdage  for  Andre  end 
den  kyndige  Læge,  men  for  hvem  de  da  kunne  blive  til- 
strækkelige, naar  de  sammenholdes  med  Forbryderens  hele 
foregaaende  Liv.  Der  skal  i  saa  Henseende  f.  Ei.  nævnes: 
en  ejendommelig  Udtale  af  Ordene,  en  Ulighed  i  Pupillernes 
Udvidning  o.  s.  v.  Det  andet  er  Undersøgelsen  om  Arve- 
ligheden. Naar  en  Forbryder  stammer  fra  sindsforvirrede 
Forældre  og  forøvrigt  viser  Tegn  til  lignende  Sygdom,  tør 
man  ikke  tvivle. 

Alt,  hvad  vi  derfor  ere  tilbøjelige  til  at  ville  indrømme 
vore  Modstandere,  er,  at  de  sædelige  Følelser  ved  en  Slags 
medfødt  Svaghed  kunne  være  meget  slappe  hos  visse  Men- 
nejsker,  og  at  store  Forbrydere  ikke  altid  føle  Anger;  — 
men  derved  forsvinder  ikke  Ansvaret.  Begreberne, 
Godt  og  Ondt,  ere  en  Forstandssag  og  maa  ikke  forvexles 
med  de  Følelser,  som  disse  Begreber  i  Almindelighed  vække. 
Den,  som  med  Bevidsthed  gjør  Ondt,  —  selv  om  han  ikke 
føler  nogen  Modbydelighed  derfor,  —  men  dog  har  Frihed 
til  at  undlade  at  gjøre  det,  —  han  er  ansvarlig. 

Meget  alvorlige  ere  de  praktiske  Følger  af  denne  Lære 
om  de  store  Forbryderes  Uansvarlighed.  Al  Straf  bliver 
derved  en  oprørende  og  unyttig  Grusomhed.  Kun  de  sroaa 
Forbrydere,   som    ved    deres  Vaklen   og  Anger   have  givet 
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Bevis  for  at  besidde  sædelig  Sans  og  Følelser  for  Næsten, 
vilde  retfærdigt  kunne  straflPes,  hvorimod  de  andre,  som 
sande  Sindsforvirrede  ved  fuld  Sundhed,  kun  burde  inde- 
spærres og  underkastes  moralsk  Behandling. 

Hvad  der  nu  end  kan  siges  om  det  Smukke  og  Humane 
herved  og  om  DødsstrafTens  Afskaffelse  o.  desl.,  ville  vi  kun 
endnu  udtale,  at  dersom  det  fornuftige  og  frie  Menneske  er 
ansvarlig  for  sine  Handlinger,  saa  medfører  denne  Ansvar- 
lighed, om  vi  saa  maa  kalde  det,  en  Ret  til  Straf.  Ja,  det 
er  virkeligt  en  Ret,  thi  det  er  en  Følge  af  den  umistelige 
Værdighed,  som  er  givet  Mennesket  ved  Fornuften  og  den 
firie  Yillie.  At  erklære  en  Forbryder  for  uansvarlig  —  udenfor 
de  nævnte  Undtagelsestilfælde  —  er  det  samme  som  at  be- 
røve ham  hans  menneskelige  Egenskab,  det  er  under  Men- 
neskekjærlighedens  Maske  at  tilføje  ham  en  ubeføjet  og 
blodig  Fornærmelse,  det  er  at  lukke  Vejen  for  ham  til  sand 
Oprejsning.  Der  er  dog  maaske  mere  sand  Menneskekjær- 
lighed  deri,  at  ville  se  et  helt  Menneske  i  den,  hvem 
Lovens  Straf  rammer,  —  og  vi  ville  haabe,  at  der  blandt 
Forbryderne  selv  er  mange,  i  det  mindste  iblandt  dem, 
der  ikke  have  mistet  al  Følelse  af  menneskelig  Værdighed, 
som  ville  afvise  denne  nedværdigende  Medlidenhed,  der  ar- 
bejder paa  at  unddrage  dem  fra  Følgerne  af  deres  Gjerninger 
ved  at  gjøre  dem  til  Sindsforvirrede. 


■V 


•■  8ygcligk«4l8stati8tik«i. 

Af  Dr.  Møller  I  Hammershøj. 


SaasnartHr.  Distriktslæge  Magnus  i  Hobro,  videnskabelig 
begrunder  sine  Forslag  betræffende  Forandringer  i  Sygelig- 
hedsstatistikens  administrative  Forholdsregler,  vil  der  uden 
Tvivl  blive  ført  Diskussion  herom  paa  det  af  ham  anførte 
Sted;  saaledes  som  han  har  indledet  dem  kan  der  ikke 
svares  anderledes  end  jeg  har  gjort,  og  at  han  ikke  vilde 
synes  derom ,  var  mig  ligeledes  forinden  dets  Afsendelse 
klart,  det  skete  Jo  som  tidligere  anført,  ifølge  hans  Ønske 
og  Forlangende. 

Hvorledes  et  saadant  Spørgsmaal  videnskabelig  bør  ind- 
ledes, skal  jeg  exempelvis  anføre,  det  instruktive  og  lære- 
rige Foredrag  hvormed  Hr.  Overlæge  Holm  indledede  det 
hygiejniske  Spørgsmaal  paa  Lægemødet  i  Kallundborg. 
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Der  eiisterer  iatet  Meliemværende  mellem  den  mig 
persoDllg  ubekjeodte  Distriktslæge  Magnus,  hvem  jeg  ingen- 
sinde hverken  har  set  eller  talt  med,  det  er  ene  og  alene 
Sagens  Realitet  og  de  fremførte  Motiver  som  gav  mig  Pennen 
i  Haanden. 

At  Jeg  ikke  sendte  mit  Tilsvar  til  Ugeskriftet,  var 
denne:  at  jeg  af  Erfaring  véd,  det  ikke  vilde  blive  op- 
taget. Angaaende  dets  Optagelse  i  Jyllandsposten,  da  an- 
tager jeg,  at  derved  ikke  er  sket  nogen  Skade,  tilmed  da 
Journalistiken  jævnlig  beklager,  at  Lægerne  ere  saa  yderst 
sparsomme  og  utilbøjelige  til  at  drøfte  almene  statistiske  og 
hygiejne  Spørgsmaal  i  Dagbladene  (se  Nationaltidende  for 
forrige  Aar). 

Hermed  tillader  jeg  mig  at  afslutle  Diskussionen  for  mit 
Vedkommende  i  Jyllandsposten. 


Vi  have  ikke  villet  nægte  Dr.  Møller  Optagelsen 
af  disse  Bemærkninger  (ordret  efter  det  os  tilsendte  Manu- 
skript) ogsaa  i  vort  Ugeskrift,  uagtet  vi  ikke  skjønne 
lettere,  end  at  Distriktslæge  Magnus*s  Forslag  baade 
fira  Indholdets  og  Formens  Side  var  affattet  saaledes, 
at  det  meget  godt  kunde  danne  Udgangspunktet  for  en 
fredelig  og  rolig  Diskussion.  Hvad  Br.  Dr.  Møller  har  lært 
af  sin  tidligere  •  Erfaring«,  er  fuldkommen  rigtigt«  Hans 
Artikel  i  Jyllandsposten  vilde  ganske  vist  være  bleven  afvist 
af  Ugeskriftets  Redaktion.  Det  er  nemlig  denne  Redaktions 
Princip  med  største  Beredvillighed  og  Upartiskhed  at  lade 
de  forskjellige  Meninger  om  en  Sag ,  være  sig  af  viden- 
skabelig eller  professionel  Karakter,  brydes  i  Bladets  Spalter, 
men  den  har  altid  stillet  og  vil  fremdeles  altid  stille  den 
bestemte  Fordring,  at  Diskussionen  føres  i  en  høflig  og 
sømmelig  Tone,  og  at  dette  ikke  var  Tilfælde  med  den  om- 
talte Artikel  i  Jyllandsposten,  trænger  næppe  til  nogen  nær- 
mere Begrundelse  ligeoverfor  vore  Læsere.  Dr.  Møllers 
Erfaring  med  Hensyn  til  vore  Fordringer  i  denne  Retning 
skyldes  iøvrigt  en  Artikel,  hvori  han  paa  en  upassende  Maade 
angreb  Sundbedskoliegiets  Cirkulære  af  13de  Juli  1875  om 
Lægernes  Distributionsrel  og  erklærede  at  ville  sætte  sig  ud 
derover,  hvilken  Artikel  Redaktionen  paa  Grund  af  dens 
Form  bestemt  afviste.  Vort  Svar  i  den  Anledning  vil  for- 
øvrigt være  de  fleste  af  vore  Læsere  bekjendt,  da  det  i  sin 
Tid  blev  tilstillet  Kredsforeningerne. 

Redaktionen. 
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Beluiidluigei  tf  B«§ei  red  KarlNibyreiiilspnjjtaiagn: 

Efler  H.  Huet  er.    (Berlin,  klin.  Wochenschr.    Nr.  24—25.     1878.) 


Efter  at  Prof.  Hue  ter  havde  godt^ort,  at  Bakterierne  ere 
Aarsafren  til  den  erysipelatøse  Hudbetændelse  og  havde  paa- 
vist  det  nære  Sammenhæng  mellem  Rosen  og  DiftheritiSi 
maatte  ogsaa  Behandlingen  af  denne  Sygdom  undergaa  en 
tilsvarende  Forandring.  Allerede  Indgnidninger  med  Tjære, 
som  han  begyndte  at  forsøge,  viste  sig  ret  nyttige,  men 
langt  bedre  Resultater  gave  Indsprøjtninger  af  Rarbolsyre 
i  Bindevævet  under  Huden  langs  Affektionens  Rand.  De  bleve 
navnlig  anvendte  for  at  hindre  den  videre  Ddbredning.  Alt 
efter  Udstrækningen  blev  der  indsprøjtet  3—5  Pravazske 
Sprøjter  af  en  3  pGt.  Karbolsyreopløsning.  Resultatet  var 
altid  tydeligt;  efter  3 — 4  Ganges  Anvendelse  af  Indsprøjt- 
ningerne hørte  Processen  op  at  udbrede  sig  videre  paa  de 
Steder,  hvor  Syren  havde  virket,  og  ved  fornyet  Anvendelse 
lod  den  sig  ogsaa  standse  paa  de  Steder,  hvor  den  var 
fremadskridende.  Virkningen  var  imidlertid  forholdsvis  be- 
grænset, hvor  det  var  nødvendigt  at  lægge  Indstlksstederne 
langt  fra  hverandre,  kunde  AØ'ektlonen  udbrede  sig  imellem 
og  paa  den  anden  Side  af  dem,  saa  at  der  paa  den  Maade 
omkring  de  naturlige  Hudpartier,  svarende  til  Indsprøjtnin- 
gernes VirkniDgsomraade,  dannede  sig  udbredte  erysipelaterse 
Flader. 

Efter  Forf.'s  Erfaring  behersker  nemlig  en  Karbolsyre- 
indsprøjtning  kun  en  Uudflade  af  omtrent  et  halvt  Kort- 
blads Størrelse,  udenfor  dette  Omraade  har  den  ingen  Ind- 
virkning. Man  skulde  altsaa  antage,  at  man  altid  skulde 
kunne  være  i  Stand  til  at  standse  enhver  Rosen  i  sin  Od- 
bredning,  naar  man  gjorde  Indsprøjtningerne  saa  nær  ved 
hverandre,  at  ethvert  Parti  af  den  angrebne  Hudflade  kom 
unders  Syrens  direkte  Indvirkning.  Ligeoverfor  udbredte 
Affektioner  lader  dette  sig  naturligvis  ikke  gjennemføre,  dels 
paa  Grund  af  Operationens  Smerlefuldhed  og  dels  paa  Grund 
af  Faren  for  Karbolsyreforgiftning  ved  altfor  rigelige  Ind- 
sprøjtninger. Ved  mindre,  begyndende  Affektioner  af  ringe 
Udstrækning  er  det  derimod  flere  Gange  lykkedes  Forf.  paa 
den  Maade  at  standse  Processen  med  ét  Slag. 

Det  maatte  selvfølgelig  derfor  være  en  Opgave  at  op- 
dage Affektionen  saa  tidligt  som  muligt  for  at  kunne  kupere 
den  strax  i  dens  Begyndelse.     Paa  den  kirurgiske  Blinik  i 
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Oreifswalde,  hTor  Forf.  har  anstillet  sine  Undersøgelser  fik 
Tjenestepersonalet  Ordre  til  at  vogte  neje  paa  ethvert  Symp* 
tom,  som  kunde  antyde  den  begyndende  Udvikling  af  en  fra  et 
Operationssaar  udgaaende  Rosen,  hvilken  Form  af  Rosen 
hovedsagelig  har  været  Gjenstand  for  hans  Iagttagelser. 
Nogle  faa  Timer  efter  Initialsymptomernes  (Kuldegysning, 
Brækning  o.  s.  v.)  Optræden  vil  man  i  Reglen  kunne  kon- 
statere den  erysipelatøse  Rødme  af  Buden  omkring  Saaret. 
Har  dette  selv  ikke  undergaaet  nogen  videre  Forandring  og 
have  Granulationerne  bevaret  et  fk-isk  og  naturligt  Udseende, 
lader  Forf.  sig  nøje  med  at  udskylle  det  grundigt  med  en 
3  pet.  Karbolsyreopløsning.  Har  der  derimod  udviklet  sig 
en  kroupøs  eller  diftheritisk  Affektion  af  Granulationerne, 
anvender  han  en  grundig  Ætsning  med  en  5«»8  pCt.  Klor- 
zinkopløsning,  og  navnlig  udføres  denne  omhyggeligt  ved 
fordybede,  bugtede  og  underminerede  Saar,  hvor  dersaa 
let  kan  blive  noget  inficeret  Væv  tilbage  som  Kilde  til  en 
videre  Udbredning  af  Affektionen.  Først  derefter  gaar  han 
over  til  Behandlingen  af  selve  Rosen.  Da  nu  som  sagt  en 
Indsprøjtning  med  den  3  pGt.  Karbolsyreopløsning  (Acid. 
carbol.  Spirit.  vioi  83  Gram.  1,6,  Aqv.  destill.  Gram.  SO)  kun 
udøver  sin  Virkning  over  et  Hudparti  af  et  halvt  Kortblads 
Størrelse,  gjælder  det  om  at  gjøre  Indsprøjtningerne  saa 
nær  ved  hverandre,  at  det  angrebne  Parti  i  hele  sin  Ud- 
strækning kommer  under  Karbolindvirkningen.  Den  ringe 
Smerte,  som  Indsprøjtningen  forvolder,  er  den  eneste  væsent- 
lige Ulempe  herved. 

I  mange  Tilfælde  ere  2—3  Sprøjter  tilstrækkelige 
hertil,  medens  der  i  andre,  sværere  Tilfælde  behøves  5,  og 
i  et  enkelt  har  Forf.  endog  anvendt  indtil  12.  For  i  saa- 
danne  Tilfælde  at  spare  Patienten  for  Smerten  ved  de  hyp- 
pige Indstik,  har  Forf.  brugt  at  lade  Kanylen  blive  siddende 
i  Huden  for  at  kunne  gjøre  en  anden  Indsprøjtning  gjennem 
den,  og  da  Karbolsyreopløsningen  med  Lethed  udbreder  sig 
i  Vævene,  er  denne  Fremgangsmaade  ikke  forbundet  med 
nogen  Ulempe.  12  Indsprøjtninger  har  Forf.  kun  anvendt 
i  et  enkelt  Tilfælde  hos  en  kraftig  Mand,  hvor  Initialsymp- 
tomerne vare  meget  heftige,  og  Rosen  i  Løbet  af  faa  Timer 
bredte  sig  fra  Haandleddet  til  Midten  af  Underarmen;  Re- 
sultatet var  særdeles  gunstigt,  idet  Affektionen  allerede  næste 
Morgen  havde  tabt  sig  ftildstændigt.  * 

Hvis  Rosen  strax  fra  først  af  er  forbunden  med 
Lymphangitis  og  Lymphadenitis ,  indgnider  han  langs  de 
røde  Striber  og  over  de  svulne  Kjertier  et  tykt  Lag  graa 
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Salve.  Ligeledes  har  han  ogaaa  ofte  efter  at  have  foretaget 
IndBprøjtningerne  iodgoedet  graa  Salve  over  en  bred  Ring 
omkring  det  angrebne  Hudparti,  og  navnlig  brugte  han  den 
Fremgangsmaade ,  hvor  Patientens  Tilstand  i  det  Hele  eller 
det  angrebne  Partis  ejendommelige  Forhold  ikke  tillod  at 
anvende  Indsprøjtningerne  i  det  tilstrækkelige  Antal. 

Til  Slutning  bliver  Saaret  og  hele  det  angrebne  Hud- 
parti bedækket  med  en  fugtig  Karbolvatforbinding,  der  skiftes 
2 — 3  Gange  om  Dagen,  og  først  efter  at  Rosen  fuldstændig 
har  tabt  sig,  anlægges  den  Listerske  Forbinding  igjen  som 
tidligere. 

Forf.  meddeler  nærmere  17  Tilfælde  af  Rosen  udgaaende 
fra  Operationssaar  af  den  forskjelligste  Art  og  paa  de  for- 
skjelligste  Legemsdele.  I  dem  alle,  kun  med  Undtagelse  af 
ét,  viste  Indsprøjtningerne  sig  i  Stand  til  at  hæve  Sygdom- 
mens Tilbøjelighed  til  videre  Udbredning,  i  nogle  Tilfælde 
var  en  enkelt  Anvendelse  af  Indsprøjtningerne  tilstrækkelig 
til  at  hæve  Sygdommen  ligesom  med  ét  Slag,  medens  i  andre 
Tilfælde  Proceduren  maatte  gjentages.  I  de  sværeste  Til* 
fælde  kunde  en  enkelt  Applikation  standse  Afifektionens 
Fremadskriden,  medens  den  anden  bragte  Rødmen  af  Huden 
til  at  tabe  sig,  og  samtidig  var  Patientens  Almenbefindende 
godt  og  Feberen  saa  ringe,  at  det  aldrig  blev  nødvendigt  at 
anvende  Midler  med  antifebril  Virkning,  et  Forhold,  som 
ogsaa  stemmer  fuldstændig  overens  med  Aufrechts  Iagt- 
tagelser. 

Faren  for  Karbolsyreforgiftniug  er  naturligvis  et  Moment, 
som  man  maa  have  for  Øje,  men  Forf/s  Iagttagelser  vise, 
at  man  kan  gaa  forholdsvis  meget  vidt,  uden  at  denne 
Eventualitet  indtræder.  1  ét  Tilfælde  indsprøjtede  han  3  Gange 
med  Mellemrum  paa  12  Timer  6 — 10  Sprøjter  af  Karbol- 
syreopløsningen,  medens  der  samtidig  som  sædvanlig  blev 
anvendt  Karbol  udvortes  paa  Buden,  og  dog  viste  der  sig 
ingen  Forandring  i  Almenbeflndendet,  Urinen  blev  kun  let 
farvet,  hvilket  dog  snart  tabte  sig  igjen,  da  Karbolforbindingen 
blev  ombyttet  med  en  Salicylsyreforbinding. 

Af  de  paagjældende  17  Tilfælde  var  kun  1  lige  fra  Be- 
gyndelsen af  kompliceret  med  en  flegmonøs  Betændelse. 
De  øvrige  16  Tilfælde  forløb  uden  nogen  særlig  Komplika-* 
tion  (de  forskjellige  Forandringer  i  Granulationerne  regner 
Forf.  ikke  med  blandt  Komplikationerne)  og  i  8  Tilfælde 
lykkedes  det  at  hæve  Sygdommen  paa  1  Dag,  i  6  paa 
2  Dage,  medens  de  2  længst  varende  Tilfælde  vare  endte  paa 
3—4  Dage. 
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Medens  der  paa  den  stationære  kirurgiske  Klinik  i 
Aaret  1876  behandledes  30  Tilfælde  af  Rosen,  h?oraf  16 
Yare  komplicerede^  4  endte  dedeligt,  og  Sygdommens  gjen- 
nemsnitlige  Varighed  var  B^/io  Dag,  kom  der  derimod  paa 
Aaret  1877  kun  17  Tilfælde,  hvoraf  kun  1  var  kompliceret, 
intet  endte  dødeligt,  og  Gjennemsoitsvarigheden  var  2^/«  Dag. 
Denne  Fremgang  i  det  sidste  Aar  vil  Forf.  vel  ikke  udeluk- 
kende skrive  paa  den  nye  Bebandlingsmaades  Regning, 
men  han  ser  dog  deri  et  Bevis  for  dennes  Berettigelse  og 
Nytte. 

Den  Omstændighed,  at  Antallet  af  Rosenlilfældene  paa 
Kliniken  i  det  sidste  Aar  var  saa  paafaldende  lavt  i  Sammen- 
ligning med  det  foregaaende,  taler  efter  Forf/s  Mening  for, 
at  den  omhandlede  Behandlingsmaade  ikke  alene  har  Be- 
tydning for  de  behandlede  Tilfælde,  men  ogsaa  kan  bidrage 
til  at  forbedre  Hygiejnen  paa  Kliniken,  idet  den  formindsker 
Faren  for  Overførelse  af  denne  smitsomme  Saarsygdom  fra 
den  ene  Patient  til  den  anden.  Denne  Fare  vil  naturligvis 
være  desto  større,  jo  længere  Sygdommen  varer,  og  jo  mere 
udbredt  den  er,  og  er  den  omhandlede  Behandlingsmaade  i 
Stand  til  at  kupere  Affektionen  i  dens  første  Begyndelse, 
inden  den  har  faaet  Tid  til  at  brede  sig  over  større  Bud- 
partier, vil  den  ogsaa  formindske  Ghoncerne  for  den  mer 
eller  mindre  direkte  Overførelse  af  Smitten  til  andre  Patienter 
med  kirurgiske  Læsioner.  Ogsaa  af.  den  Grund  vil  det  være 
nødvendigt,  at  der  anvendes  den  største  Opmærksomhed  for 
at  erkjende  Tilfældene  og  underkaste  dem  en  energisk  Be- 
handling i  deres  første  Begyndelse. 


Våseliie  ug  lligveitni  Vaseliii  pluiUeaii. 

Efter  M.  K  aposl.    (Wiener  med.  Wochenichr.    Nr.  17.     187S) 


Fra  Amerika  er  der  i  den  senere  Tid  blevet  indført  i  Evropa 
et  nyt  Fabrikat,  som  man  har  forsøgt  at  skaffe  Anvendelse 
som  Lægemiddel  i  forskjellige  Øjemed.  Det  gaar  i  Bandelen 
under  Navn  af  aVaselinei,  medens  Kemikere  have  foreslaaet 
at  kalde  det  aSaioleum  inspissatum«.  Det  indvindes  som 
Biprodukt  ved  Destillationen  af  den  amerikanske  Petroleum. 
Ved  den  sædvanlige  Temperatur  danner  det  en  gulgraa, 
geléagtig  Masse,  der  hurtigt  flyder  ud  imellem  Fingrene,  er 

Uf««kr.  f.  Laf«r.  S.  R.  16.  B4.  Nr.  4.  2 
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kun  meget  lidt  klæbrig  og  har  hverken  nogen  særlig  Smag 
eller  Lugt.    Det  smelter  ved  en  Temperatur  af  37  "^  C. 

Det  beataar  af  en  Blanding  af  forskjellige  Kulbrinte- 
arter,  der  alle  ere  indifferente,  meget  stabile  Forbindelser, 
som  ikke  forandres  ved  Indvirkningen  hverken  af  Vand  eller 
Luft,  og  de  besidde  deri  et  væsentligt  Fortrin  firemfor  Fedt- 
stofferne, der  saa  let  dekomponeres.  Af  Betydning  for  dets 
Anvendelse  som  Lægemiddel  er  ogsaa,  at  det  ikke  lugter  og 
har  et  ret  behageligt  Udseende. 

Omendskjendt   en    stor  Del  af  de  Egenskaber,    def  i 
visse  Brochurer*)  ere  tilskrevne  dette  Stof  som  Lægemiddel, 
ere  reue  Fantasiprodukter,  saa  har  det  dog  Fortrin  nok  til 
at  begrunde  dets  Anvendelighed  navnlig  ved  Behandlingen 
af  Budsygdomme.    For  det  Første  udøver  det  ligesom  Fedt* 
stofferne   én   blødgjørende   Indvirkning   paa  Overhuden    og 
løsner  fastsiddende  Skorper.   Det  staar  dog  i  saa  Benseende 
tilbage  for  mange  Olier,  hvorimod  det  er  ubetinget  at  fbre- 
trække  for  alle  hidtil  kjendte  Midler  i  Tilfælde,   hvor  der 
ikke  kræves  nogen  stærk  Virkning  i  denne  Retning  f.  Ex. 
ved  Eczema  squamosum  og  overhovedet  ved  tør,  skallende 
Bud.     Alle  de  Olier  og  Fedtstoffer,  man  hidtil  har  anvendt 
i  saadanne  Tilfælde,  frembyde  forskjellige  Ulemper;   raten 
have  de  ubehagelig  Lugt  f  Ex.  Levertran  og  selv  Olivenolie, 
eller  de  have  en  generende  Klæbrighed  f.  Ex.  Glycerin  og 
Glycerinsalve,  medens  Gtycerinet  tilmed  i  og  for  sig  virker 
irriterende,   og  alle  Fedtstofferne  under  visse  Omstændig- 
heder kunne  frembyde  den  samme  Ulempe,  naar  de  ved  &t 
dekomponeres  give  Anledning  til  Udviklingen  af  Fedtsyrer. 
Vaselinet  derimod,  der  er  en  indifferent  og  stabil  Forbindelse, 
virker  aldeles  ikke  irriterende  paa  fluden.      Det  kan  derfor 
ogsaa  anvendes  paa  betændte ,  hyperæmiske  Hudflader  f.  Ex. 
i  Begyndelsesstadiet  af  Ekzemet  elier  efter  Fnat-  og  Smøre- 
kure, der  have  efterladt  Irritation  af  Buden,  ved  Intertrigo  o.  s.  v. 
nden  Fare  for  at  forøge  Byperæmien.   Af  samme  Grund  egner 
det  sig  ogsaa  til  Anvendelse  paa  Hudflader,  der  ere  blottede 
for  Overhud,  og  paa  granulerende  Saar,  saaledes  som  ved 
Forbrændinger,  Pemphigus,  stærkt  vædskende  Ekzemer  o.  s.  v., 
hvor  alle  Slags  Olier,  Fedtstoffer,  Salver  og  Glycerin  ofte 
fremkalde  heftig  Smerte,    Brænden,  Kløen    og  Irritation  af 
Huden.     Beller  ikke  paa  Skedens  og  Urinrørets  Slimhinde 


")  Der  søges  ved  disse  ogsaa  at  skaffe  det  indgang  som  populært  Hus- 
middel  mod  AffelLtioner  af  RespiraUonsorganerne,  selv  de  temmelig 
alvorlige.  Red. 
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fremkalder  det  den  Irritation  aom  f.  Ex,  6lyceri»;  Forf.  an- 
befaler det  derfor  til  Indsmøring  af  Katetre  og  Moderspejle. 

I  Tilfælde,  bvor  der  kræves  en  ikke  irriterende  men 
fastere  Salve,  kan  man  bruge  en  Blanding  af  Vaseline  med 
Voi  eller  Olie  f.  Ex.  følgende  Sammensætning  I  Cerae  flavaa 
eller  Cerae  albae  Gram.  2,  Vaselini  Gram.  8,  Aqvae  lauroc, 
Aqv.  rosar.  aa  Gram.  1.  Overhovedet  kan  dette  Stof  an- 
vendes til  Tilberedning  af  de  forskjelllgste  Salver  i  Stedet 
for  de  hidtil  benyttede  Olier,  Glycerin  og  Fedt.  Medens  det 
er  uopløseligt  i  Vand,  opløses  det  derimod  i  Alkohol  og 
Æter,  og  kan  derfor  benyttes  som  Tilsætning  til  spirituøse 
og  æteriske  Opløsninger.  Navnlig  har  Forf.  fundet  Vase- 
linet hensigtsmæssigt  til  Tilberedningen  af  den  meget  an- 
vendte DngvenL  diachyli  Hebra.  Denne  Salve  blev  fra  først 
af  tilberedt  med  01.  lini,  men  paa  Grund  af  den  højst  ube- 
hagelige Lugt,  som  den  derved  fik,  anvendtes  senere  OL' 
olivar.  Selv  under  denne  Form  har  den  imidlertid  en  gene- 
rende Lugt,  der  er  betinget  af  de  Fedtsyrer,  der  dannes  dels 
under  Kogningen  og  ikke  mættes  med  Blyilte,  dels  efter 
Kogningen  af  Overskuddet  af  Olie.  Endvidere  har  denne 
Salve  den  Mangel,  at  den  ofte  fremkalder  Brænden  i  fluden 
ja  kan  endog  betinge  en  akut  Forværrelse  af  Ekzemet.  Det 
laa  derfor  nær  at  forsøge  at  tilberede  denne  Salve  med 
Vaseline.  Det  lader  sig  ikke  gjøre  ved  at  koge  Blyilte  sam- 
men med  Vaseline,  da  dette  Stof  ikke  dekomponeres  ved 
Kogningen,  der  dannes  ingen  Fedtsyrer  og  altsaa  ingen 
Blysæbe.  Derimod  har  han  fundet  det  hensigtsmæssigst  at 
koge  lige  Dele  Empl.  diachyli  simplex  og  Vaseline  sammen, 
og  for  Lugtens  Skyld  tilsætter  han  lidt  Perubalsam  eller 
Bergamotolie.  Denne  Salve,  som  han  kalder  Ungv.  Vaselini 
plumbicum,  har  han  fundet  lige  saa  virksom  som  den  He- 
braske  Salve,  medens  den  har  det  væsentlige  Fortrin  fremfor 
denne,  at  den  ikke  virker  irriterende  paa  ømtaalige^  exko- 
rierede  Budparlier. 

Til  Slutning  advarer  Forf.  imod  at  tillægge  dette  Middel 
nogen  særlig  helbredende  Evne  lige  over  for  bestemte  Bud- 
sygdomme som  Ekzem,  Psoriasis,  Lichen  o.  s.  v.  Dets  Egen- 
skaber som  et  indifferent  Stof  udelukker  nemlig  en  saadan 
Antagelse  og  anviser  det  udelukkende  det  ovenfor  beskrevne 
Anvendelsesomraade. 
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DenMMcjtter  I  Scrttui.  I  Soctété  de  chirurgie  meddelte  Veroeuil 
▼ed  Mødet  den  24de  April  følgende  af  Dr.  Boekel  1  Strasburg  iagttagne 
Tilfnlde:  En  39-aarig,  tidligere  fuldstændig  raak  Mand  havde  1  flere  Aar 
lidt  af  en  Sygdom  1  deo  ene  Testikel.  Den  havde  ikke  paavirket  Kjøns- 
funktionerne ,  han  havde  2  sunde  Børn.  1  Aaret  1874  begyndte  han  at 
lide  af  Smerter  i  Testiklen,  som  dog  snart  tabte  sig  igjen.  I  1876  op- 
traadte  de  paa  ny,  og  i  Febniar  1877  opdagedes  der  en  Svulst,  som 
voxede  hurtigt  og  snart  naaede  et  Hønseægs  Størrelse.  I  Juli  Maaned 
samme  Aar  blev  der  gjort  en  Punktur,  der  kun  bragte  en  ringe  Mængde 
mørk  Vædske  frem,  og  hvorefter  Betændelsen  tog  et  akut  Opsving.  Da 
Svulsten  stadig  tiltog  i  Størrelse,  og  Patienten  magrede  af  og  tabte  Huld 
og  Kræfter,  antog  man,  at  der  forelaa  et  Sarkom.  Der  blev  derfor  fore- 
taget Kastration,  Saaret  lægede,  og  Patienten  var  fuldstændig  rask.  **- 
Den  borttagne  Testikel  fandtes  imidlertid  fuldstændig  sund.  Selve 
Svulsten  var  indesluttet  i  en  Sæk,  dannet  af  de  dybe  Lag  af  Scrotom, 
og  bestod  af  en  forholdsvis  blød ,  bindevævsagtig  Masse,  der  var  opfyldt 
med  en  Masse  Gyster.  Disse  indeholdt  en  Masse  af  samme  Art,  som 
sædvanlig  findes  i  Dermoidcyster  af  føtai  Oprindelse,  epitbeliale  Væv, 
KJertelvæv,  Haar  o.  s  v. 

Dr.  Boekel  gjorde  1  Anledning  af  denne  Iagttagelse  den  Bemærkning, 
at  det  i  lignende  Tilfælde  er  gaaet  andre  Kirurger  ligesom  ham  selv,  at 
de  have  opfattet  Svulster  af  denne  Art  som  Sarkomer,  en  diagnostisk 
Fejltagelse,  der  er  saa  meget  mere  uheldig,  som  det  under  saadaone 
Forhold  vilde  være  muligt  at  skaane  selve  Testiklen  og  indskrænke  sig 
til  at  foretage  en  simpel  CJdskrælniug  af  Svulsten.  Verneuil  mindede 
om  et  Tilfælde  af  denne  Art,  som  i  Aaret  1858  var  meddelt  af  Leon 
Labbe:  Patienten,  en  14-aarig  Dreng,  havde  fra  Fødslen  af  haft  en 
Svulst  i  højre  Testikel.  Den  var  knudret,  blød  paa  nogle  Steder,  haard 
paa  andre.  Da  der  formentes  at  foreligge  et  Sarkocele,  blev  der  foretaget 
Kastration.  Tilfældet  forløb  heldigt,  men  ved  Undersøgelsen  af  den  ud- 
tagne Svulst  fandtes  denne  siddende  fasthæftet  til  Epididymis  og  Corpus 
Highmori,  medens  selve  Testiklen  var  fuldstændig  sund.  Svulsten  be- 
stod væsentligst  af  adskilte  Gyster,  indesluttende  slimede  og  fedtede 
Masser,  Haar,  Bruskstykker,  Kolestearin  og  Overhudsceller.  To  Gyster, 
fyldte  med  Slim ,  indeholdt  desuden  Sllmkjertler,  glatte  Muskelbundter, 
PapUler  og  Villositeter,  der  godtgjorde,  at  man  i  Virkeligheden  havde  at 
gjøre  med  to  Stykker  Tarm.  Endelig  kunde  man  meget  tydeligt  erkende 
to  Arytæ noid brusk ,  saa  at  der  ikke  kunde  være  Tvivl  om,  at  Gysterne 
vare  af  føtai  Oprindelse. 

Der  foreligger  desuden  i  Litteraturen  en  Række  af  andre  Iagttagelser 
af  samme  Art,  hvoraf  det  fremgaar,  at  denne  Affektion  altid  er  medfødt 
medens  den  videre  Udvikling  af  Svulsten,  der  først  henleder  Opmærk- 
somheden paa  den ,  kan  foregaa  i  en  mer  eller  mindre  fremrykket 
Periode  af  Livet  Man  har  i  disse  Svulster  fundet  saa  godt  som  alle 
Organismens  Væv  med  Undtagelse  af  tværstribede  Muskelbundter  og  Nerve- 
væv. Da  det  egentlig  kun  er  den  Omstændighed,  at  Svulsten  er  med- 
født, som  kan  lede  til  den  ilgtige  Diagnose,  vil  denne  uaturligTls  kun 
under  særlig  heldige  Omstændigheder  kunne  stilles  sikkert.  André 
og  Velpeau  have  saaledes  meddelt  et  Tilfælde,  hvor  det  lykkedes  dem 
før  Operationen  at  stille  en  rigtig  Diagnose,  idet  der  ragede  en  Dusk  Haar 
frem  fra  Gystens  Indre. 

(LUnion  médic.     Nr.  55.     1878.) 
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Skøgget*)   if  l^t  iBfeDtft  mød   tkute  tg  krtiltke  BlørMyg^Miiiif. 

1  Aaret  1875  behandlede  Dufau  en  Patient,  Ildende  af  Nyregras,  Blære- 
katarrh  og  Vanskelighed  yed  Urin  ladningen.  Han  brngte  efierhaanden 
Vichyrand,  kulsurt  Lithion,  Benzoesyre  og  Udskylning  af  Blæren  med  en 
syag  Opløsning  af  tvekalsurt  Natron.  Hans  Tilstand  bedredes  gjentagne 
Gange,  men  saa  snart  ban  ophørte  med  Behandlingen,  vendte  Symp- 
tomerne tilbage  Igjen.  KJed  af  den  langyarige  Kur  havde  han  da  paa 
egen  Haand  begyndt  at  anvende  et  Afkog  af  Skægget  af  Majsen,  som  var 
blevet  ham  anbefalet  af  en  Bekjendt;  1  en  Maaned  brugte  han  en  Pot 
deraf  om  Dagen,  og  da  Forf.  gjensaa  ham.  havde  han  1  6  Maaneder  været 
fri  for  alle  sygelige  Symptomer.  Han  berettede  endvidere  om  et  lignende 
Tilfælde,  i  hvilket  en  af  hans  Bekjendte  var  bleven  befriet  for  det  samme 
Onde  ved  det  samme  Middel.  Senere  har  Forf.  brngt  det  1  ikke  mindre 
end  12  Tilfælde  af  samme  Art  og  stadig  set  det  virke  paafaldende  hur- 
tigt og  sikkert  Han  er  blevet  gjort  opmærksom  paa,  at  det  1  visse  Egne 
nyder  megen  Anseelse  som  et  almindeligt  Rusmiddel,  ligesom  ogsaa  andre 
Forfattere  (Louvet  i  Archives  médlcales  beiges  og  Barbier  i  Courrier 
médical)  anbefale  det  stærkt  mod  de  nævnte  Affektioner)  Videre  Forsøg 
med  dette  Middel  ville  derfor  være  at  anbefale,  saa  meget  mere  som  det 
er  fuldstændig  uskadeligt.  1  Stedet  for  det  simple  Afkog,  der  virker 
temmelig  svagt,  broger  han  et  Eitrakt,  af  hvilket  hver  Spiseskefuld  inde- 
holder de  i  Vand  opløselige  Bestanddele  af  5  Gram  af  det  paagjældende 
Stof.  Han  giver  deraf  en  Spiseskefuld  2  å  3  Gange  daglig,  udrørt  I  et 
Glas  Vand.  (L'Union  médlcale.    Nr.  54.     1878.) 


Retssag  angaaeiide  Kraksalveri  tg  ulevlig  ludel  ned  Medicinalvarer. 
For  disse  Lovovertrædelser  tiltaltes  ved  Kriminalretten  et  Fruentimmer, 
der  bl.  A.  4  Gange  er  straffet  for  Kvaksalveri.  Det  godtgjordes,  at  Tiltalte, 
der  ikke  har  Adkomst  til  nogen  Slags  Lægepraxls,  havde  taget  en  Patient 
under  Kur  for  Nervelidelser  I  Benene  og  under  Anvendelse  af  flere 
Midler,  dels  til  udvortes,  dels  til  indvortes  Brug,  haft  ham  under  Be- 
handling fra  i  Februar  Maaned  f  A.  indtil  I  Sommeren  f.  A. ,  uden  der- 
ved at  bevirke  enten  nogen  Bedring  af  hans  sygelige  Tilstand  eller  nogen 
Forværrelse  af  samme  For  Kuren  havde  Tiltalte  ikke  forlangt  noget 
Vederlag,  men  kun  Betaling  for  de  anvendte  Midler,  som  hun  selv 
lavede;  derimod  modtog  hun  et  Beløb  af  omtrent  48  Kr.,  der  uopfordret 
sendtes  hende  af  Patienten  som  Honorar.  Tiltalte,  der  har  Næringsbevis, 
som  berettiger  hende  til  at  drive  Næring  som  Materialist  her  i  Staden, 
overbevistes  endvidere  om,  at  have  fra  sin  Butik  forhandlet  til  Alle  og 
Enhver  en  af  hende  selv  tilberedt,  saakaldet  Sundhedselixir,  endvidere 
en  Sammenblanding  af  Kinadraaber,  Enebærolie  og  Kamferspiritus, 
Baldriansdraaber ,  fordelende  Urter  (Species  emoliientes) ,  en  Brystthe  og 
en  Mavethe ,  af  hvilke  GJenstande  de  to  sidstnævnte  ogsna  vare  af  Til- 
taltes egen  Tilberedelse.  Efter  Stadslægens  Erklæring  maatte  Sundheds- 
elixlren,  der  er  solgt  som  et  Lægemiddel,  betragtes  som  et  Arcanum,  og 
de  øvrige  omtalte  Stoffer,  hvis  Sammensætning  blev  oplyst  under  Sagen, 
som  præparerede  Medicinalvarer,  hvilke  det  er  forment  Materialister  at 
drive  Handel  med.  Det  kgl.  Sundhedskollegium  havde  derhos  meddelt, 
«at  med  Undtagelse  af  Enebærolie,  der  er  optagen  i  Fortegnelsen  Nr.  2 
over  de  upræparerede  Medicinalvarer,  der  i  Følge  Anordn,  af  22de  Maj 
1871  ere  forbeholdte  Apothekeroe  at  udsælge  1  visse  mindre  Dele,  maatte 


*)  De  lange  haarformede  Grifler  paa  Majsens  Hunblomst 
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alle  de  andre  i  Akterne  nævnte  Midler  beoføres  under  Bekjendtgjørelsen 
af  23de  Maj  1871  angaaende  de  Medikamenter,  der  Tor  Tiden  antages  at 
være  andtagne  fra  den  almindelige  Oetaiihandet.  og  saafremt  Enebærolie 
bavde  været  blandet  med  et  eller  flere  af  de  andre  nævnte  Stoffer,  maatte 
denne  Blauding  ligeledes  falde  ind  under  den  sidstnævnte  Bekjendt- 
gjørelse.«  Herved  blev  det  af  Retten  anset  for  godtgjort,  at  Tiltaltes  oven- 
omtalte Handel  med  Medicinalvarer  havde  været  i  Strid  med  Forbudet  1 
Forordn.  4de  December  1672  {30.  Tiltalte  blev  ved  Dommen  dels  anset 
efter  Lov  3dje  Marts  1854,  jfr.  Forordn.  5te  September  1794  med  simpelt 
Fængsel  I  1  Maaned,  dels  efter  Forordn.  4de  December  1672  |  30  med 
en  Bøde  af  200  Kr.  til  Kjøbenhavns  Fattigvæsens  Hovedkasse. 


Em  Aptthekerregalag  mh  penrallg  prlvttegtret  Ptrdrtag.  Efter  at  prak- 
tiserende Læge  1  Hals,  Cettls  Dødsbo  var  taget  under  offentlig  Skiflebe- 
handling,  blev  der  over  de  I  Boet  anmeldte  Fordringer  med  Angivelse 
af  deres  Plads  I  Konkursordenen  I  Henhold  til  Lov  af  SOte  November 
1874  i  88  fremlagt  en  Fortegnelse,  paa  hvilken  der  som  simpel  per- 
son  lig  Gjæld  fandtes  opført  en  af  Apotheker  Møller  i  Nørre-Snndby 
anmeldt  Fordring,  stor  526  Kr.  31  0.,  for  leverede  Lægemidler,  men  da 
Møller  formente,  at  der  for  det  nævnte  Beløb  maatte  tilkomme  ham  en 
personlig  privilegeret  Fordring,  nedlagde  han  Protest  mod  den 
hans  Fordring  paa  Konkursordenen  anviste  Plads,  og  under  den  derefter 
i  Boet  opstaaede  DIspute  søgte  Møller  at  gjøre  gjældende,  at  hans  Paa- 
stand formentlig  maatte  anses,  begrundet  1  Konkurslovens  {  83  Nr.  3, 
idet  hans  Fordring  alene  hidrørte  fra  krediterede  Lægemidler  leve- 
rede til  den  Afdøde  indenfor  det  i  den  nævnte  Lovbestemmelse  angivne 
Tidsrum,  samt  at  den  ogsaa  maatte  have  sin  Berettigelse  I  et  af  det 
kongelige  Sundhedskollegium  i  Juli  Maaned  1875  udstedt  Cirkulære,  idet 
den  Afdøde  havde  den  i  dette  omhandlede  Tilladeise  til  at  distribuere 
Lægemidler,  som  han  skulde  have  udleveret  fra  Nørresundby  Apothek, 
og  idet  Lægemidlerne  —  hvilke  han  efter  Cirkulæret  og  Lovgivningen 
formentlig  var  pligtig  at  udlevere  paa  Kredit  —  alle  vare  udleverede  deo 
Afdøde  efter  hver  Gang  indglven  Recept,  og  at  den  saaledes  paa  den 
Afdøde  opsiaaede  Fordring  maatte  siges  at  være  for  •krediterede 
Lægemidler«;  subsidiært  havde  Meller  nedlagt  Paastand  paa,  at  de  til 
Boet  for  destribnerede  Lægemidler  skyldige  Beløb  alene  maatte  komme 
ham  til  Gode,  enten  saaledes,  at  disse,  naar  de  Indbetaltes  til  Boet,  ud- 
betaltea  ham,  elier  saaledes,  at  de  1  Boet  for  de  distribuerede  Lægemidler 
forefund oe  Recepter  udleveredes  ham,  saa  at  han  selv  direkte  kunde  ind- 
kræve Betalingen  for  de  krediterede  Lægemidler. 

Ved  den  derefter  af  Kjær  Herreds  Skifteret  den  13de  De- 
cember f.  A.  afsagte  Decision  ere  imidlertid  begge  diase 
Møllers  Paastande  forkastede.  Idet  det  nærmere  fra  Boets  Side  er 
gjort  gjældende,  at  den  Apothekerne  i  Følge  Konkurslovens  i  33  Nr.  3 
tilkommende  Fortrinsret  for  deres  Tilgodehavende  for  krediterede 
Lægemidler  er  indskrænket  til  at  gjæliie  i  de  vedkommende  Syges 
Bo,  men  derimod  ikke  kan  anses  gjældende  ligeoverfor  Lægen,  der 
har  faaet  Medicinen  udleveret  til  Distribution,  Idet  der  formentlig  Ikke 
kan  paahvile  Apothekerne  nogen  saadan  Forpligtelse  til  at  udlevere 
Medicin  paa  Kredit  til  Lægerne  som  den,  der  paahvller  dem  overfor  de 
Syge  i  Henhold  til  Forordn.  4de  December  1672  {  19. 

1  Henhold  til  det  ovenommeldte  under  Sagen  fremlagte  Cirkulære 
maa  det  vel  antages,  at  det  har  stoset  I  Møllers  Magt  at  sikre  sig  i  det 
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mindste  oogen  Betnggelie  for  BeUlingen  af  de  til  den  Afdøde  adleverede 
Lttgemidler,  Idet  tian  Demllg  maa  anses  at  baye  Tæret  berettiget  til,  b?ls 
ban  Ikke  Tilde  kreditere  Getti  Beløbet^  at  forlange  sig  ndleveret  de  Re- 
cepter, som  Getti  var  pligtig  at  udstede  for  byer  Ordination,  og  da  sely 
at  indkassere  Betalingen  hos  de  Syge,  men  ligesom  der  yed  denne 
Premgangsmaade  ikke  yllde  yære  opnaaet  foldstsndig  Slkkerbed  for 
Møller,  saaledes  findes  der  o?erboyedet  efter  Forboldets  Natnr  ikke  til- 
strækkelig Føje  til  at  underkaste  den  anførte  Bestemmelse  i  Konknrs- 
loyens  }  33  —  byorefter  Apothekernes  Fortrinsret  ganske  i  Almindelighed 
angaar  •Fordringer  for  krediterede  Lægemidler*  —  en  saadan  Indskrænk- 
ning, som  fra  Boets  Side  er  søgt  gjort  gjældende,  og  i  Henbold  dertil 
er  Møllers  Paastand  om  for  næynte  sin  Fordring  at  aner- 
kjendes  som  personlig  priyiiegeret  Kreditor  I  dette  Dødsbo, 
yed  Oyerrettens  Dom  af  1ste  Jnli  tagen  til  Følge,  byorhos 
Processens  Omkostninger  for  Oyerretten  ere  opbæyede. 


Vdnæynelse.  Under  8de  Juli  er  prakt.  Læge  i  Horsens,  Kammerraad 
O.  R.  b.  Boeck  aiiern.  udnævnt  til  Justitsraad  med  Rang  i  Rangforord- 
ningens 5te  Klasse  Nr.  3. 


Ovenlgt  »fer  SjgdøaMO,  BedslUd  eg  Fødsler  I  KJøkeøbank 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenhayns  prakt.  Læger  er  I  Dgeo  til  den  9de  Juli  anmeldt 
702  Sygdomstilfælde,  hyorlblaodt  567  af  Farsoter,  nemlig: 

Keeper  O,  Skaalkopper  13,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Ralssyge  9,  Strubehoste  1,  Kighoste  2,  Faaresyge  14,  gastr.  Peber  35, 
tyf.  Peber  9,  eaaotematisk  Tyfns  O,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  198,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  25, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  7,  Brystkatarr  102,  Grlppe2, 
Longebetændelse  21,  Halsbetændelse  91,  akut  Leddereymatlsme  1 2.  andre 
Farsoter  18  (Øjebetændelse  3,  Stomatltis  8,  Zona  2,  Nældefeber  4,  Skørbug  3, 
og  fiiytbem  3  Tilfælde);  desuden  Gonorré  84,  yenerlskSaar  22,  erbyerVøt 
Syfilis  7,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  7,  Drankergalskab  JO,  Brændeyins- 
sygdom  14. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  Før- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Rosengaarden,  Blegdamsye]  og  Lange- 
brogade. 

Dødsfaldenes  Antal  e.r  10  1.  Dodsaarsagerne  ere;  Farsoter  17 
(ondartet  Halssyge  2,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  8, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2,  Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  1, 
akut  Ledderheymatisme  1 ;)  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle 
Sygdomme  25  (Lungesylndsot  13);  yoldsomme  Dødsaarsager  6 
(Selymord  3);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  32;  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  14 
(Tsring  bos  Smaabørn  9). 

Leyendefødte  ere  140  (65  Drenge,  75  Piger);  Dødfødte  5 

Forboidsyls  køligt,  regnfuldt  Vejr  med  yestllge  og  nordTOstllge  Vinde. 

I  St.  Petersborg  er  I  Ugen  til  den  22de  Juni  anmeldt  63  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  45  af  eianth.  Tyfns. 

Fra  10  Byer  udenfor  Indien  ere  anmeldte  70  Dødsfald  af  eianth. 
Tyfus,  deraf  fra  4  østpreusslske  Stæder  8,  samt  tn  13  Byer  47  Døds- 
fsld  af  Blodgang. 
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Bekjendtgjørelser 


Klampenborg  Badeanstalt 

Klinik  for  svensk  Sygegymnastik  og  Massage. 

Paa  C.A.Reitiel8  Forlag  er  udkommet: 

Bishop«  John:  Om  antiseptisk  Ghirurgi.  Paa  Dansk  ved 
Richard  Paulli,  Reservechirurg.    ^0  Øre. 

Eiielttad,  S.:  Om  Behandlingen  af  scrophuløse  Børn  ved 
Søkysten.     50  0. 

—  Konstitutionel  Syphilis.     Kliniske  Undersøgelser.    4  Kr. 

—  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og  Forebyg- 
gelse af  veneriske  Sygdomme.    7  Kr. 

Rlckanl,  A.:  Extremiteternes  Fracturer  og  Luxationer,  oversat 
af  O.  Kuhr.    3  Kr. 

Schleifier«  P.  A.:  Orienterende  Bemærkninger  angaaende 
Sundhedsvilkaarene  og  Dødelighedsforholdene  i  Bjebeo- 
havn.    60  Øre. 

SUldfeM,  A.:  Det  mekaniske  Misforhold  under  Fødslen  og 
dets  Behandling.  Forelæsninger  ved  Kjøbenhavns  Uni- 
versitet 1870—71.    6Kr. 

—  Lærebog  for  Jordemødre  efter  Prof.  C.  E.  Levy  s  «Ddtog 
af  Fødselsvidendkaben«. 

Sta|e,  B.  B.:  Om  Børns  Vægtforhold  i  det  første  Leveaar. 
Med  tolv  lithograferede  Tavler.    2  Kr.  50  0. 

Stafti  B.  B.:  Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje.  Tolv  Fore- 
læsninger.    2  Kr.  50  Øre, 

Lees,  Floreics:  Vejledning  til  Konsten  at  pleje  Syge,  oversat 
efter  •tiandbook  for  hospital  sisters  af  S.  LQttichau. 
Med  Fortale  af  Dr.  S.  Engelsted.     2  Kr. 

PMIiptMi,  H.:  Fremstilling  af  Øjets  Sygdomme  til  Brug  for 
Læger  og  Studerende.  2den  gjennemsete  og  forøgede 
Udgave.     1  Hæfte.     5  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


^^— 


Bianco  Lnaoi  Boftrykkeri.    C.  A.  lUitKtla  Forlar. 


lløfcMhinL  1. 27.  Idi  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3dJe  Række  XXVI.  Nf.  5. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Mmiåt. 


Indhold:  i.  Sell:  h  Itgal  Sikliti.  D«  Ejtbahan-HwéqaOaito  Lagéndtliiiiii|. 
6«ilUr4  ThiBii:  b^pnjliiif  if  lall  i  fmn«  iååiékt  lUAniiliiiM. 
Bifaliii:  P«é«l^]l|i  MrttA  m4  fidtataiMibr  if  TarakaUnh.  riitaug«  af 
lapatiiMi  If  im  lUliikt MlriciM  fn  te  hjitwiiU  liaiaiMtkaiL  Thoaptt: 
PhtUiu^jpUlitica.  lildikraid:  lr|iliiii4ipr^liiBf«  i  LifaJawM  far.  Afsktd. 
•ufiict  mr  Sjgtenr,  Miftld  tg  Ftéhr  i  IjiiaiilnTt.    BilgiiAcJaiili«. 


Em  legal  Sektira« 

Meddelt  af  A.  Sell,  Læge  1  Tersløse  ved  Sorø. 


Den  efterfølgende  Begivenhed,  der  især  paa  Orund  af  den 
Waade,  paa  hvillten  den  er  bleven  sat  i  Scene,  har  tildraget 
sig'  en  ikke  ringe  Opmærksomhed,  ikke  alene  indenfor  den 
snævrere  Skueplads,  paa  hvilken  den  er  bleyen  opført,  men 
ogsaa  hos  den  Del  af  Lægestanden,  for  hvem  den  er  blevet 
bekjendt,  skal  jeg  tillade  mig  her  at  referere.  Selva  Be- 
givenhedens Beskaffenhed  vil  formentligt  være  et  fyldest- 
gjørende  Motiv  for  dens  Offentliggjørelee.  Sagen  er  i  Korthed 
følgende : 

1  Febraar  d.  Å.  behandlede  jeg  et  4-aarigt  Barn  for 
gangrænøs  Diphtheritls  faucium  indtil  et  Par  Dage  før  dets 
Død,  i  hvilken  sidste  Tid  det  var  under  Distriktslæge  i  Sorø 
SchOnings  Behandling.  Sidstnævnte  afholdt  efter  Barnets 
Død  Ligsynet  og  indberettede  derefter,  at  det  var  død  under 
mistænkelige  Omstændigheder,  der,  som  det  senere  viste 
sig,  skulde  skyldes  min  Behandling.  Følgen  heraf  var,  at  de 
foretoges  legal  Obduktion  af  Barnet.  Den  mig  i  denne  An- 
ledning affordrede  Journal  over  det  afdøde  ^arn  lyder  saa- 
ledes  (Journalen  er  nedskrevet  nogle  Dage  efter  Dødsfaldet): 

MJe  Rakk«.  »da  Bd. 
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Søren  SøreD8eD,4  Aar.  Omtreat  en  Uge  før  PatlcDten  angrebes  af 
den  Sygdom,  der  foraarsagede  hans  Død,  bavde  haos  Fader  lidt  af  Ilde- 
beflndeode  og  •Ondt  i  UaUen«,  hvilket  dog  sTandt  uden  Behandling. 
Derefter  blev  en  patter,  c.  et  Par  Aar  ældre  end  den  afdøde  Dreng,  syg 
paa  samme  Haade  som  Faderen.  Uagtet  hendes  Tilstand  Ikke  blev  anset 
for  farlig  af  Forældrene,  døde  han  dog  pludseligt,  medens  Paderen  søgte 
fljælp  hos  mig,  der  paa  Grund  af  Barnets  Dø4  ikke  kom  tilstede.  To  Dage 
efter  at  S^éMen  var  bleven  syg,  bittv  en  IS-aarig  SflgiteT  tfl  Faderen  sjg 
af  Diphtbdrftis  hniclnai. 

Den  18de  Februar  blev  Jeg  kaldet  til  Drengen  Søren  Sérénsen,  der 
Dagen  Iforvejen  var  bleven  syg,  havde  klaget  over  almindeligt  Ildebefin- 
dende og  Besvær  ved  Synkningen.  Jeg  fandt  ham  tilsengs.  I  Haarbunden, 
paa  Grænsen  af  Pars  capillata  frontis,  findes  en  gul  indtørret  Skorpe  af 
c.  en  2-Krones  Størrelse  og  spredt  i  Ansigtet  lignende  mindre,  omtrent 
af  en  Ærts  Størrelse,  der  skulle  have  været  tilstede  I  længere  Tid.  An- 
sigtet kongestioneret.  Svulne  og  ømme  Lymfei^ertler  paa  begge  Sider 
af  Halsen,  svarende  til  Bifurkationen  af  Karotiderne.  Respirationen  akce- 
lereret.  I  Fauces  Rødme  og  Svulst  af  Tonsillerne  samt  karakteristiske 
diftheritlske  Belægninger,  I  ethvert  Tilfælde  paa  en  af  Tonsillerne. 
Morgentemperaturen  omtrent  40^  i  Axlllen  (de  paafølgende  Temperatur* 
angivelser  ere  alle  maalte  i  Axlllen).  Urinen  Ikke  undersøgt.  Patienteo 
klager  over  Tørst  samt  Besvær  ved  Synkningen. 

Rp.    Mixt  acidæ  chinieæ  Gentigram  120— Gram  250, 
Vs  Spiseskefuld  5  Gange  daglig. 
Isposer  paa  begge  Sider  af  Halsen. 
Ætsning  af  de  diftheritlske  Belægninger  med 
*  Nitras  argentleus  1  Substans. 
Indblæsning  af  pulv.  Alun  paa  Tonsillerne. 

Ætsningen  med  Nitras  argentlcus  foretoges  ligesom  ogsaa  de  følgende 
Dage  saaledes,  at  Jeg  med  Stiften  søgte  at  fjærne  de  diftherltiske  Masser, 
hvorpaa  Bunden  af  det  derved  fremkomne  Saar  kavteriseredes  dermed. 

Den  19de  Februar.  Stærk  Svulst  og  diftherltiske  Belægninger  paa 
begge  Tonslllei.  Svulsten  paa  Halsen  tiltagen.  Stærk  Slimsekretion  fra 
Næsen  uden  ilde  Lugt.-  Patienten  vil  paa  Ingen  Maade  tage  Mixturen. 
Morgen  tempera  turen  omtrent  S8,b.  ContlDuat* 

Den  20de  Februar.  Svulsten  i  Fauces  samt  de  diftherltiske  Belæg- 
ninger tiltagne.  Disse  sidste  have  paa  Tonsillerne  antaget  en  gangrænøø 
Beskaffenhed  og  udbredt  en  stærk  Foetor  ex  ore.  Svulsten  af  Halskjert- 
lerne  tiltagen.  Ansigtsudtrykket  noget  slapt.  Morgentemperaturen  c.  38^ 
Med  Lapiastlften  lykkedes  det  i  Dag  at  Qæroe  en  gangrænes  Klomp  af 
Størrelse  omtrent  som  en  lille  Hasselnød  fra  den  ene  Tonsil,  llgoende 
mindre  Tjavser  og  en  stor  Masse  sejg,  graallg  Slim  kvitteredes  ligeledes. 
Der  indblæstes  derpaa,  sem  de  foregaaende  Dage,  pulveriseret  Alun. 
Nægter  fremdeles  at  tage  Mixturen. 

Sep.   Mixt. 

Rp.    Pil.  sulph.  ehlnicl  å  Gentigram  10, 
Nr.  10.    d.  s.  1  Pille  4  Gange  daglig. 

Den  21de  Februar.  Gangræoen  af  Tonsillerne  tiltagen.  Diftheritea 
har  udbredt  sig  til  Velnm  palatinum.  Meget  stærk  Foetor  ex  ore.  Fra 
Næsen  rigelig  purlform  Sekretion,  om  ildelugtende  kan  ikke  afgjeres  paa 
Grund  af  den  stærke  Foetor  ex  ore,  og  Jævnlig  Afgang  af  smaa  Mængder 
Blod.  Svulsten  af  Halsl^ertlerne  tiltagen.  Temperaturen  c.  39.  Almen* 
ilstanden  forværret   Med  Lapisstiften  lykkedes  det  atter  1  Dag  fira  en  af 
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ToDsUlerne  at  Qørne  en   KaDgraoøB  Kkimp  af  samine  Stmtelse  gom 
igaar.    Oerpaa  pensledes  Faoces  med  en  STamp,  tædet  med 

Acldi  carbolicf  Gram.  15. 
Aqvæ  dest.        Gram.  3. 

Svampen ,  deir  Tar  af  den  for  Svampe  til  Pensling  1  Pauces  almin- 
delige Størrelse  og  l  største  Delen  sf  sin  Længde  fæstet  paa  et  Piske- 
bensskaft,  vædedes  med  larbolsyreopløsoingen  paa  den  Maade,  at  en  Del 
af  denne,  o.  t  Gram,  ble?  beidt  I  en  flad  Skaal,  bvorpaa  Sya'mpen, 
efter  at  være  opblødt  i  Vand  og  derefter  udtrykket,  blev  vædet  dermed 
saaledes  at  den  knude  antages  at  være  middelmaadig  fyldt.  Den  ind- 
førtes derpaa  f  Pantes  saaledes  at  den  befandt  sig  mellem  Tonsillerne, 
Uvola  foroven  og  Basis  lingvæ  forneden,  blev  roteret  lidt  og  ndtoges 
igjen.  Derefter  ndskyllede  Barnet  Manden  med  rigelig  Vand  og  drak 
Mælk«  Pomden  den  omtalte  gangrænøse  Klnmp  Qæmedes  atter  i  Dag 
en  Del  graalige  Tjavser  samt  en  stor  Masse  sejg  graalig  Slim,  udbredende 
en  gjennemtrængende  foetid  Lugt.  Det  paalagdes  Paderen,  bvem  det 
blev  vist,  bvormeget  af  Karbolsyren,  der  skolde  bruges  til  Svampen  og 
bvorledes  denne  skulde  vædes  dermed,  ligesom  ogsaa  selve  Fremgangs«' 
maaden  ved  Penslingen  blev  ham  vist,  at  gjentage  denne  opad  Dagen. 

Sep.    Pli.  solpb.  ehiniei. 
da  Barnet  ogsaa  vægrer  sig  ved  at  tage  disse,  ligesom  ethvert  andet 
Medikament 

Den  22de  Februar.  'Gangrænen  af  Tonsillerne  omtrent  paa  samme 
Standpunkt  som  igaar,  derimod  findes  i  Dag  diftherltiske  Belægninger 
paa  de  forreste  Ganeboer  foruden  paa  en  stor  Dei  af  Velum  palat  Blod- 
afgangen f^a  Næsen  vedblivende:  Uagtet  Karbolsyrepensllngen  igaar  ved- 
blivende stærk  Poeter  ex  ore.  Svulsten  af  Halskjertlerne  omtrent  paa 
samme  Standpunkt  som  igaar.  Tungen  tør,  med  brunlig  Belægning. 
Læberne  tørre.  Nogen  Dyspnø,  ingen  Hæshed,  hverken  i  Dag  eller  de 
foregaaende  Dage.  Almenbeflndendet  stærkt  medtaget.  Han  nyder  kun 
lidet    Temperaturen,  c.  40°.    Pulsen  132,  lille. 

Faderen  forsøgte  igaar  Eftermiddag  én  Gang  at  pensle  Barnet  med 
Karbolsyreopløsningen;  han  fik  indbragt  Svampen  i  Hunden,  men  véd 
forresten  ikke,  om  han  naaede  Fauces,  som  han  ikke  ved  sit  Forsøg 
kunde  opnaa  at  se. 

Barnet  blev  idag  ligesom  igaar  ætset  med  Nitras  argentlcus  og 
penslet  med  Karbolsyreopløsningen;  en  gangrænøs  Klump  fjæroedes 
ogsaa  i  Dag;  han  vil  ikke  skylle  Munden  eller  drikke  i  Dag.  Paa  venstre 
Side  af  Halsen  opdagedes  i  Dag  en  let  livlig  Rødme  af  Huden.  Noget 
Lignende  paa  Hagen  bemærkedes  ikke,  da  hele  Ansigtet  var  oversmart 
med  Blod  fra  Næsen.  Paa  min  Forespørgsel  om  Aarsagen  til  denne 
Rødme  vidste  Paderen  ingen;  det  antages  som  en  Mulighed,  at  der  ved 
at  pensle  Barnet  paa  Grund  af  dettes  Ustyrlighed  maaske  var  spildt 
noget  af  Karbolsyreopløsningen. 

Rp.    Udsprøjtning  af  Næsen  med  Sol.  chloratis  kallcl 

(10—250). 

Den  23de  Februar.  Tilstanden  i  Dag  yderligere  forværret.  Respira- 
tionen besværet  og  med  aaben  Mund.  Tunge  og  Læber  tørre.  Jævnlig 
Blødning  fra  Næsen.  Meget  stærk  .Poeter.  Begyndende  Kollaps,  kan  dog 
endnu  rejse  sig  i  Sengen.  Da  Patientens  Tilstand  syntes  baabløs,  blev 
der  ikke  foretaget  noget  ved  Faoces.    Der  ordineredes  kun 

Udsprøjtning  af  Næsen  med  koldt  Vand  eller  Eddikevand. 

Senere  bar  Jeg  Ikke  tilset  Patienten ;  ban  døde  den  24de  om  Efter* 
middagen. 
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Da  mlD  Behandling  af  dette  Tiltolde  og  U»r  den  i  Sygehistorien 
omtalte  Behandling  med  KarboUyren  af  for  mig  aldeles  uforklarlig  Grund, 
men  formodentligt  ifølge  Hr.  Distriktslæge  Schdnings  InitiatlT,  er  bleven 
gjort  til  GJenstand  for  en  legal  Undersøgelse,  tillader  jeg  mig,  uagtet  det 
maaske  er  oyerflødigt,  som  Motivering  af  min  Handleitiaade  at  tilføje,  at 
den  Livsfare  i  hvilken  Barnet  svevede,  da  Karboisyren  bragtes  til  An- 
vendelse, efter  min  Mening  krnvede  en  energisk  lokal  Therapi.  Da  imid- 
lertid jeg  paa  Grond  af  Patientens  Bopæls  forholdsvis  store  Afstand 
(mellem  '/«  og  1  Mil)  fra  min  Bolig  iklce  kunde  tilse  ham  mere  end  én 
Gang  daglig,  maatte  jeg,  under  Paabud  af  de  fornødne  ForsigUgheda- 
regler,  forsøge  at  lade  Faderen  anvende  Midlet,  idet  efter  min  Formening 
og  Erfaring  Nytten  af  flere  Gange  daglig  gjentagne  Penslinger  af  Faucea 
med  Karbolsyren  i  den  anvendte  Koncentrationsgrad  langt  vilde  opveje 
den  ringe  Ubekvemmelighed,  en  muligt  samtidig. ved  Uforsigtighed  frem- 
bragt Ætsning  af  Mundhulen  med  Karbolsyren  vilde  foraarsage,  saameget 
mere  som  den  anvendt  paa  den  angivne  Maade,  ifølge  Forsøg,  jeg  har 
haft  Lejlighed  til  at  anstille  paa  mig  selv,  vilde  Indskrænke  sig  til  en 
overfladisk  Uklarhed  af  Slimhinden,  især  da  Munden  efter  hver  Pensling 
blev  udskyllet  med  en  stor  Mængde  Vand.  løvrigt  opgav  Paderen,  som 
Journalen  viser.  Penslingen  efter  det  første  Forsøg,  da  han  ikke  for- 
maaede  at  overvinde  Barnets  Modstand. 

Med  Hensyn  til  Sygehistoriens  Aflhttelse,  maa  jeg,  hvad  Temperatur- 
angivelserne angaar,  beklage,  at  jeg  ikke  har  noteret  dem  strax  efter  at 
de  vare  maalte;  imidlertid  erindrer  jeg  dem  dog  saa  bestemt,  at  Fejlen 
næppe  overstiger  '/lo^,  og -snarere  ere  de  satte  saa  meget  for  lave,  end 
for  h^e.  Endvidere  forekommer  det  mig,  at  Barnet  havde  haft  en  let 
Hoste  uden  Hæshed  førend  det  blev  sygt,  samt'  at  det  i  Sygdommens 
Begyndelse  havde  haft  nogle  Opkastninger,  men  bestemt  husker  jeg 
det  Ikke. 

Tersløse  den  2den  Marts  1878. 

A.  Sell, 
prakt.  Læge. 

Som  det  af  Journalen  vil  ses,  havde  jeg  daglig  Tilsyn 
med  Barnet  indtil  den  22de  inU.  Da  jeg  den  23de  i  Forbi- 
kjørsel  tilsaa  Barnet,  fortalte  dets  Omgivelser  mig,  at  Di- 
striktslæge SchOning  den  foregaaende  Dag  var  bleven  an- 
modet om  at  tilse  den  i  Journalen  omtalte  unge  Pige,  der 
indtil  da  havde  været  under  min  Bebandling,  og  ved  samme 
Lejlighed  havde  undersøgt  Barnet,  at  han  omstændeligt  —  at 
det  havde  været  paa  en  for  mig  just  ikke  meget  smigrende 
Maade,  erfarede  jeg  senere, —  for  dets  Omgivelser  havde  omtalt 
min  Behandling  af  Barnet,  dets  Tiistand  og  Prognose.  End- 
videre havde  han  ordineret  Midler  til  det.  Da  jeg  ikke 
desto  mindre  den  23de  blev  adspurgt,  om  der  endnu  var 
Noget  at  gjøre,  især  for  at  standse  den  jævnlige  Blødning 
fra  Næsen,  undlod  jeg  efter  Omstændighederne  ikke  at  sige 
min  Mening.  Faa  Dage  efter  Barnets  Død  modlog  jeg  fra 
Politimesteren  i  Sorø  en  Tilsigelse  om  at  møde  til  en  legal 
Sektion  af  det.     Noget  forundret  blev  jeg  unægtelig,  da  jeg 
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kjendte  DødsaarBageo,  men  endnu  mere  blev  jeg  det,  da  Jeg 
erfarede,  at  Politiet  havde  forseglet  den  tilstedeværende  Medicin. 
Jeg  begreb  da,  at  Sektionen  skulde  rettes  imod  min  Be- 
handling, men  forstod  endnu  ikke  ret,  hvor  man  vilde  mig 
tillivs;  hyad  der  derimod  strax  var  mig  klart  efter  det 
Kjendskab,  jeg  af  egne  og  Åndres  tidligere  Erfaringer  des- 
værre havde  til  Distriktslæge  SchOning,  var,  at  Initiativet 
maatte  skyldes  ham,  endskjøndt  det  først  længere  Tid  efter 
Obduktionen  lykkedes  mig  at  komme  til  Vished  derom. 

Legal  Obduktion*) 

af  Søren  Sørensen,   Søn  af  Parcellist  Niels  Sørensen  paa  Munkebjergby 

Østermark. 

Torsdag  den  28de  Februar  Kl.  1  bave  ▼!  Undertegnede,  Fysikns 
Knodsen  og  Distriktslæge  Schdning  efter  hek^isition  af  Hr.  Politi- 
mester Jørgensen  og  i  Overværelse  af  Hr.  Politifuldmægtig  Bronée 
samt  af  Hr.  prakt  Læge  S  el  I.  der  bar  behandlet  den  Afdøde,  foretaget 
en  legal  Obduktion  af  dette  Barn,  der  var  afgaaet  ved  Døden  den 
24de  Februar  om  Aftenen,  og  paa  hvis  Hage  og  Hals  der  ved  det  ordi- 
nære Ligsyn**)  var  iagUaget  nogle  mistænkelige  Læsioner. 

Liget,  der  overgaves  os  af  Øvrigbeden,  laa  i  en  Kiste,  iført  en 
Gbemise. 

Ydre  Besigtigelse.  Ligpletter  paa  Ryggen,  grønlig  Farve  paa 
Underlivet.  Paa  venstre  Side  af  Hagen  findes  et  tørt,  pergamentagtigt 
Parti  af  Huden  af  pomerantsgol  Farve.  Dette  Parti  har  oventU  en  Bredde 
af  3  Centimeter  (14  Linier)  at  regne  fra  venstre  Mundvinkel  til  benimod 
bøjre.  Partiet  fortsættes  derfra  skraat  nedad  og  udad,  I  Begyndelsen 
med  den  samme  Bredde,  men,  naar  det  nærmer  sig  Randen  af  Under- 
kjæven  breder  det  sig  saaledes,  at  høire  og  nederste  Vinkel  findes  paa 
Hagen,  venstre  og  nederste  Vinkel  1  5  Centrimeters  Afstand  derfra,  Idet 
Partiets  nederste  Rand  følger  sammen  med  Underkjævens  Rand.  Paa 
Halsens  Forflades  venstre  Side  er  Huden  1  en  Bredde  af  2  å  3  Centimeter 
blaaligbrun  farvet  ligefra  Underkjæven  til  ned  mod  Nøglebenet,  men  for 
Følelsen  er  der  intet  at  bemærke  ved  dette  farvede  Parti. 

I  Ansigtet  findes  der  et  Par  runde,  gulbrune  Smaapletter  paa  bøjre 
Kind,  en  lignende  under  Næsen  og  paa  bøjre  Side  af  Panden;  disse 
Pletter  angives  af  Barnets  Fader  at  bave  været  bedækkede  med  Smaa- 
skorper  efter  en  ældre  Sygdom;  paa  den  bebaarede  Del  af  Panden  ses 
en  større  Skorpe  og  paa  venstre  Side  af  Panden  et  Ar,  der  ligeledes  har 
været  dækket  af  en  Skorpe. 

Langs  Overlæbens  Rand  findes  en  pergamentagtig  smal  Indtørring 
af  Huden.  Den  Del  af  Læberne ,  der  er  dækket  med  Slimhinde  er  ikke 
indtørret  og  synes  naturlig,  Tandl^ødet  er  overalt  hvidt. 

Indre  Besigtigelse.  Et  longitudinelt  Snit  føres  fra  Hagen  til 
Brystbenet;  foroven  føres  det  ind  i  Mundbulej}  til  begge  Sider  langs 
Underkjævens  Rande;  Tungen  trækkes  frem  igjennem  Snittet,  saaledes  at 
hele  Partiet  i  Mundhulen  tydeligt  kan  overses.  En  overfladisk  Ulceratlon 
af  en    25-Øre8   Størrelse  findes  omtrent  paa  den  haarde  Ganes  Midte. 


*)  Afskrift  af  Obdulitionarorretningen  samt  Konklusionen  er  mig  vel- 
villigt tilstillet  af  Hr.  Fysikus  Knudsen. 
**)  Afholdt  af  Distriktslæge  Schdning. 
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Paa  hejre  Toosils  (Mandleo)  Plads  flDdes  kan  nogl«  koldjbrandagttge 
Tjavser;  denne  Destruktion  strækker  sig  henover  Drøbelen,  hvis  nederste 
Del  er  uskadt,  til  venstre  Tonsil,  der  ligeledes  er  koldbrandagtig  destrueret, 
men  dog  i  mindre  Udstrækning.  Tungen  maaske  lidt  svullen,  iøvrigt 
naturlig. 

Bryst  og  Underliv  aabnes  paa  sædvanlig  Maade«  Maven  underbindes 
for  begge  dens  Ender  og  udtages;  den  indeholder  kun  lidt  mørktr»rvet 
Slim;  Slimhinden  hist  og  her  lidt  punktformigt  injiceret,  dens  Substans 
overalt  fast  og  normal.  Spiserør  og  Luftrør  samt  Struben  udtages  under 
ét  helt  ned  tH  Maven.  Slimhinderne  overalt  natorlige.  Lunger  og 
Hjærte  naturlige. 

Bvad  selve  ObduktionsforretningeD  angaar,  da  foregik 
den  saaledes,  at  DlstrlktslægeD  obducerede  og  meddelte 
Fundet  til  Fysikus,  der  regp.  billigede  eller  korrigerede 
FørstoævDtes  Mening  og  førte  til  Protokols.  Beklageligt 
forekom  det  mig  at  være,  at  Digtriktslæge  SchOning  mente 
at  finde  Dlcerationer  i  Larynx,  samt  ønskede  indført  det, 
som  det  synes  mig,  noget  elastiske  Begreb:  Lingva  tumida, 
især  da  disse  Ting  muligvis  vilde  kunne  tydes  som  Ætnings- 
fænomener;  imidlertid  maa  jeg  dog  bemærke,  at  Distrikts- 
læge SchOning  ikke  gjorde  noget  Forsøg  paa  at  hævde  sin 
Mening  overfor  Fysici  modsatte  Anskuelse.  En  personlig 
Mening  kunde  jeg  ikke  have,  da  Intet  blev  mig  demonstreret. 
Hverken  i  Politimesterens  Tilsigelse  eller  under  Sektionen 
fik  jeg  Underretning  om,  i  hvilken  Anledning  den  blev  fore« 
taget. 

Den  af  Obducenterne  afgivne  Konklusion  lyder  saaledea : 

Dødsaarsagen  er  koldbrandagUg  Halssyge.  Det  paa  venstre  Side  af 
Underlæben  værende  pergamentagtige  ParU  af  Huden  hidrører  ntvivisomt 
fra  et  Irriterende  Stof,  der  enten  er  spildt  paa  selve  Stedet,  eller  er 
løbet  ud  af  Munden  under  et  Forsøg  paa  at  indbringe  det  i  samme. 
Ifølge  den  af  Hr.  praktiserende  Læge  Se  11  afgivne  Sygehistorie,  som 
hermed  vedlægges,  har  bau  den  21de  og  22de  Februar  om  Morgenen  ved 
Hjælp  af  en  Svamp  anvendt  en  koncentreret  Karbolsyreopiøsning  Ul 
Ætsning  af  de  koldbrandagtlge  Steder  i  Svælget;  han  har  dernæst  af- 
skyllet de  berørte  Steder  med  rigeligt  Vand  og  givet  Barnet  Mælk  at 
drikke.  Han  har  dernæst  instrueret  Barnets  Fader  Ul  at  foretage  den 
samme  Behandling,  men  denne  forsøgtes  kun  foretaget  én  Gang,  den 
21de  om  Eftermiddagen;  dette  Forsøi;  maa  anses  (or  mislykket,  da 
Munden  ikke  blev  aabnet  saa  højt,  at  de  koldbraodaglige  Steder  kom 
tilsyne.  Det  ligger  nu  nær  at  antage,  at  der  under  dette  Forsog  er 
løbet  noget  af  Vædsken  ned  ad  Barnets  Underlæbe,  og  da  Huden  ikke  er 
bleven  afskyllet,  har  døt  irriterende  Stof  udøvet  en  vedblivende  Indvirk- 
ning, hvis  Resultat  er  den  i  Obduktionen  beskrevne  Forandring  af  Huden. 

Saaiedes  som  Hr.  S  el  I  har  anvendt  Midlet,  skjønne  vi  ikke,  at  der 
er  begaaet  nogen  Uforsigtighed;  thi  vel  er  den  koncentrerede  Karbolsyre- 
opiøsning et  meget* kraftigt  Ætsmiddel,  men  dets  mulige  farlige  Følger 
forebygges  ved  den  strax  paafølgende  Udskylning.  Derimod  burde  det 
vistnok  ikke  være  overdraget  Faderen  at  foretage  Penslingen,  thi  den 
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maniielle  Førdighed  og  den  nødTeadlge  Sindsro  kan  Ikke  forudsættes  at 
T»re  tilstede  hos  et  dedssygt  Baros  Fader. 

Imidlertid  skjønoe  vi  ikke  rettere,  eod  at  Barnet  allerede  fra  den 
20de  at  regne  har  været  I  en  haables  Tilstand,  og  Behandlingen  med 
Karbolsyrepenslfngen,  der  som  anført,  udførtes  af  Hr.  Sell  den  2lde  og 
22de  og  mislykkedes  for  Faderen  den  21de,  tør  saaledes  ikke  antages  at 
haTe  ndøTe^  nogen  Virkning  med  Hensyn  til  Barnets  den  24de  ind- 
trnfne  Død. 

Den  13de  Marts  blev  jtg  tilsagt  at  møde  i  Sorø  Birks 
Politiret,  hvor  man  spurgte  mig,  om  jeg  havde  Noget  at 
rodvende  mod  Obduktion  og  Konklusion.  Kun  med  Hensyn 
til  denne  sidste  indvendte  jeg,  at  efter  min  Mening  Sæt- 
ningen: Det  burde  ikke  vieret  overdraget  Faderen  o.  s.  v., 
savnede  tilstækkelig  Begrandelse.  Jeg  tillod  mig  at  bemærke, 
at  den  tilsyneladende  modsagdes  af,  hvad  der  i  Konklusionen 
staar:  at  mulige  farlige  Følger  forebygges  ved  den  strax 
paafulgte  Udskylning  af  Munden,  endvidere  at  Begrundelsen 
forekom  mig  at  være  uholdbar,  idet  den  var  en  i  alminde- 
lige Udtryk  holdt  Begrundelse  for  et  konkret  Tilfælde;  end- 
videre at  jeg  ansaa  adet  dødssyge  Barns*  Fader  for  en 
Mand,  hvem  jeg  kunde  overlade  Midlet,  og  at  jeg  maatte 
overlade  ham  det,  da  jeg  ikke  selv  mere  end  én  Gang 
daglig  kunde  tilse  Barnet,  og  at  jeg  ansaa  en  gjentagen 
Pensling  for  aldeles  nødvendig;  endvidere  at  han  samtidig 
til  fuldkommen  Tilfredshed  havde  penslet  den  omtalte  unge 
Pige  2  Gange  med  det  samme  Middel. 

Mærkeligt  forekom  det  mig,  at  Konklusionen  aldeles 
ikke  omtaler,  hvad  der  kunde  berettige  mig  til  at  handle, 
som  jeg  gjorde. 

Naar  jeg  nu  skal  tillade  mig  at  omtale  Distriktslæge 
SchOnings  Adfærd  i  denne  Begivenhed,  skal  jeg  begynde 
med  at  oplyse,  at  han  den  22de  (efter  at  Barnet  sidste 
Gang  var  penslet  med  Karbolsyren)  og  den  24de  havde  tilset 
Barnet  og,  efter  hvad  jeg  fra  forskjellig  Side  har  erfaret,  at 
han  havde  antaget,  at  det  til  Pensling  af  Barnet  anvendte 
Middel  var  « Saltsyre«.  Det  kunde  være  ret  interessant  at 
faa  at  vide,  hvorledes  Br. SchOning  er  kommen  dertil  (jeg 
tænker,  at  ban  har  ment  koncentreret  Saltsyre),  det  fore- 
kommer mig,  at  han  ligesaa  godt  kunde  have  antaget  Kar- 
bolsyren for  Ætskali,  Svovlsyre  eller  hvilketsomhelst  andet. 
Hr.  Sch5ning  har,  efter  Barnets  Omgivelsers  Vidnesbyrd, 
Undersøgt  den  den  22de  tilstedeværende  omtrent  halvfyldte 
Flaske  Karbolsyre  og  erfaret,  til  hvilket  Brug  den  vSr  ordi« 
Deret;  Karbolsyrens  Lugt  (Br.SchOning  har  lugtet  til  Flasken) 
skulde  man  dog  antage  var  de  Fleste  bekjendt,  med  Saltsyre 
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kan  den  i  ethvert  Tilfælde  næppe  forvexles.  (Med  EeDsyn 
til  denne  Flaske  Karbolsyre,  da  lod  jeg  den  den  2Sde,  da 
der  ikke  mere  var  Brug  for  den,  fortynde  med  Vand  og 
stænke  paa  Gulvet  i  Sygeværelset,  der  paa  mange  Steder 
var  inBceret  af  Barnets  Sputa,  samt  sendte  Forældrene  en 
lignende  Flaske  fra  min  Mediclnalbeboldning  tit  samme  Brug. 
At  Flasken  senere  ikke  fandtes,  var  naturligvis  ogsaa  en 
Grund  til  Mistanke  om  «Salt8yren»,  man  gjorde  sig  ikke 
den  Ulejlighed  at  undersøge,  hvortil  den  var  anvendt.) 

Jeg  véd  ikke,  om  Hr.  S  c  h  6  n  i  n  g  kjender  den  gangrænøse 
Diflheritis,  men  det  synes,  at  han  bar  staaet  i  den  For- 
mening, at  Gangrænen  her  skyldtes  det  anvendte  Middel* 
Bvls  saa  er  Tilfældet,  maa  det  forundre,  at  en  saa  intens, 
stinkende  Gangræn,  som  den  var  den  22de,  daHr.  Sch6ning 
første  Gang  saa  Barnet  (og  efter  at  det  sidste  Gang  var 
blevet  penslet)  skulde  kunne  være  opstaaet  som  Følge  af  et 
Ætsmiddel,  der  første  Gang  var  anvendt  Dagen  før,  den  21de, 
endvidere  at  Dvula,  som  et  særligt  udsat  Parti  og  Basis 
lingvæ  vare  uskadte.  Et  Par  Spørgsmaal  til  Barnets  Om- 
givelser vilde  ogsaa  have  oplyst,  at  en  gjennemtrængende 
Stank  fra  Barnets  Hals  allerede  var  tilstede  før  Barbolsyrens 
Anvendelse.  Dertil  kommer,  at  den  omtalte  unge  Pige,  hvis 
Behandling  Hr.  SchOning  overtog,  og  hvis  Diftherltis  ikke  var 
eller  blev  gaogrænøs  og  som  i  det  Hele  taget  ikke  frembød 
noget  Irritations-,  endsige  Ætsningsfænomen,  tvende  Gange 
af  Barnets  Fader  var  penslet  i  Svælget  med  den  samme 
Karboisyre  som  Barnet.  Kunde  Penslingsvædsken  i  det  Hele 
taget  foraarsage  en  saadao  Gangræn  hos  Barnet,  maatte 
man  i  det  mindste  vente  Noget  hos  den  unge  Pige;  ogsaa 
skulde  man  antage,  at  den  hos  hende  instituerede  Behand- 
ling maatte  være  Hr.  SchOning  bekjendt,  især  da  den  var 
den  samme  som  Barnets.  Dette  sidste  havde  under  Syg- 
domsforløbet heller  ikke  vist  Tegn  til  irritation  af  Luftvejene 
eller  de  forreste  Digestionsveje. 

Hvad  angaar  min  Behandling  med  den  koncentrerede 
Karboisyre,  saa  ansaa  og  anser  jeg  mig,  især  ligeoverfor 
den  i  Konklusionen  udtalte  Mening,  for  fuldstændigt  beret- 
tiget til  at  handle,  som  sket  er.  Naar  jeg  ikke  vilde  lægge 
Hænderne  -i  Skjødet  i  et  saa  alvorligt  Tilfælde  ved  at  ordi- 
nere Midler  af  mer  eller  mindre  tvivlsomt  Værd,  men  an- 
vende et  Middel,  der  havde  en  om  end  kun  ringe,  men  for 
mig  Otf^  den  relativ  største  Sandsynlighed  for  sig,  maatte 
jeg  overlade  Barnets  Fader  det,  idet  jeg  gik  ud  fra,  at  dea 
mindre  DIerope,  det  i  det  værste  Tilfælde  kunde  foraarsage, 


ikke  kunde  opveje  dete  mulige  Nylte.  Jeg  aovendte  for- 
sætligt en  saa  stor  Svamp,  at  Barnets  Fader  ikke  vilde  kunne 
føre  den  igjennem,  men  kun  til  det  svulne  Svælg.  Ætsnings- 
fænomener  i  Mund  og  Svæjg  fandtes  jo  heller  ikke,  uagtet 
Barnet  ikke  vilde  skylle  Munden  eller  drikke  efter  den  sidste 
Pensling;  den  i  Sektionsberetningen  omtalte  Ulceration  i 
Ganen,  som  forresten  ikke  nærmere  beskrives,  har  jeg  ikke 
bemærket  i  levende  Live,  og  vil  den  næppe  kunne  skyldes  Kar- 
bols^ren.  Jeg  anser  det  for  rimeligt,  at  den  omtalte  Hud- 
irritation, der  havde  efterladt  dels  en  I  udtørring,  dels  en  let 
Farvning  af  Epidermis,  kan  skyldes  Karbolsyren.  Saavidt  Jeg 
véd,  er  den  ikke  fremkommet  de  to  Gange,  jeg  foretog 
Penslingen,  men,  som  det  ogsaa  bemærkes  i  Konklusionen, 
er  den  rimeligvis  opstaaet  under  Faderens  Forsøg;  saa 
meget  lettere  kunde  det  ske,  som  Barnet  var  usædvanligt 
ustyrligt  og  Fiiationen  af  Hovedet  kun  udførtes  saa  mangelfuldt, 
at  det  ikke  vilde  have  forundret  mig,  om  jeg  var  kommen 
til  at  spilde  noget  af  Penslingsvædsken.  Imidlertid  vilde 
nærmere  Undersøgelser  derom  dog  have  været  paa  deres 
Plads,  Især  med  Hensyn  til  Hr.  Schdnings  Bebandilng  af 
Barnet.  Om  saadanne  Undersøgelser  ere  foretagne,  eller  om 
der  i  det  Hele  taget  er  affordret  Hr.  ScbOning  nogen  Syge- 
historie  vedrørende  hans  Behandling  af  Barnet,  er  mig  ikke 
bekjendt,  da  min  for  længere  Tid  siden  indsendte  Anmod- 
ning til  Politimesteren  om  Oplysninger  desangaaende  er  for- 
blevet ubesvaret. 

For  atter  at  vende  tilbage  til  Hr.  SchOning,  saa  har 
han  motiveret  sin  Mistænkelighedsgjørelse  ved,  at  han  ved 
Ligsynet  havde  forefundet  nogle  « mistænkelige  Læsionen 
paa  Barnets  Hage  og  Hals.  Ban  har  offentligt  (Sorø  Avis 
Nr.  6U  motiveret  sin  Bandlemaade  saaledes:  « Ifølge  Ligsyns- 
loven skal  Lægen,  naar  der  ved  Ligsynet  opstaar  Formod- 
ning om,  at  Dødsaarsagen  fortjener  Justitsministeriets  Op- 
mærksomhed, gjøre  Indberetning  derom  til  Politimesteren*. 
Denne,  som  det  forekommer  mig  ret  ejendommelige  Moti- 
vering skulde  man  antage  for  mere  passende  for  en  læg 
Ligsynsmand  end  for  en  Læge,  der  har  undersøgt  og  be- 
handlet den  Paagjældende ,  hvor  man,  især  ved  Omstændig- 
heder som  i  det  refererede  Tilfælde  maatte  vente  ganske 
andre  Grunde,  hentede  fra  Forholdene  i  den  Afdødes  levende 
Live,  til  en  Mistænkeiiggjørelse ,  der  skulde  foranledige  en 
legal  Undersøgelse. 

Med  Hensyn  til  Hr.  SchOnings  Optræden  paa  engang 
som  behandlende  Læge  og  legal  Obducent,  skal  jeg  tillade 
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mig  al  opkaste  det  Spørgsmaal,  ora  saadaot  er  foreDeligt 
med  LovgivDiDgen?  I  Medicioalloven  af  4de  Marts  1818  læses 
«g  10.  Distriktskirurgen  maa,  hvor  Pysikus  ikke  kan  være 
tilstede,  besørge  alle  legale  Obduktioner,  som  af  vedkom- 
mende Øvrighed  rakTireres  i  det  ham  anbetroede  Distrikts- 
kirurgikat,  saafremt  han  ej  har  haft  Obducenden  under  Kur 
i  Sammes  dødelige  Tilfælde,  i  hvilket  Titfælde  en  anden 
Kirurg,  om  denne  kan  haves,  maa  dertil  af  Øvrigheden  kon- 
stitueres, g  11.  Ligesom  Distriktskirurgen  er  pligtig  (11  at 
møde  ved  enhver  Obduktionsforretning,  naar  han  dertil  af 
vedkommende  Øvrighed  eller  Fysikus  forlanges,  saa  maa  han 
og  i  det  Tilfælde,  hvor  han  efter  §  10  selv  besørger  Ob- 
duktionen, til  denne  Forretning  rekvirere  den  nærmeste 
Distriktskirurg ,  eller  om  han  ej  kan  haves,  da  hvor  saadant 
er  muligt,  en  anden  eiamineret  Kirurg,  dog  ej  den,  som  har 
haft  Obducenden  under  Kur  i  sammes  dødelige  Tilfælde, 
med  mindre  ingen  anden  Kirurg  dertil  skulde  kunne  er- 
holdes.« 

Jeg  har  ikke  kunnet  skjønne  rettere,  end  at  hele  denne 
ubehagelige  Begivenhed  med  alle  dens  Følger  med  Lethed 
kunde  være  undgaaet  ved  blot  et  Minimum  af  god  Villie  fra 
Hr.  SchOnings  Side,  foruden  den  fornødne  Sagkundskab, 
som  man  dog  skulde  kunne  forudsætte.  Man  fk^istes  til  lidt 
forundret  at  spørge,  om  en  snadan  Premgangsmaade  er  til- 
ladelig? En  ligesaa  grov  som  usand  Mistanke  har  Br.  Schft- 
ning  udsat  mig  for  blandt  det  Publikum,  hvis  Tillid  er  en 
nødvendig  Betingelse  for  min  Virksomhed,  og  ikke  det  alene, 
men  han  har  offentligt  (Sorø  Avis  Nr.  61)  lovet,  at  han  vil 
bære  sig  ad  paa  lignende  Maade  i  Fremtiden.  Og  hvilken 
Satisfaktion  bar  jeg  faaet,  da  Sagen  opklaredes?  Under  andre 
Omstændigheder  skulde  man  have  ventet,  at  den,  der  havde 
foraarsaget  en  saa  opsigtsvækkende  Begivenhed,  vilde  føle 
sig  forpligtet  til  offentligt  at  gjøre  sin  Uret  god  igjen.  Imid- 
lertid er  dette  for  Br. Sch6nings  Vedkommende  ikke  sket. 
Noget,  som  man  forresten  heller  ikke  kunde  vente  af  ham. 
Det  Eneste,  der  fra  en  Side,  der  skulde  anses  for  kompe- 
tent, nemlig  Politimesterens,  fremkom,  var  følgende  Udtalelse 

i  Sorø  Avis  Nr.  65:     « Da  der  ved  del  ordinære 

Ligsyn  af  Barnet  blev  iagttaget  nogle  mistænkelige  Læsioner 
af  Bals  og  Bage,  blev  der*)  derom  konfereret  med  Fysikus, 


*)  Denne  mærkelige  Upersonlighed  staar  maaske  i  Forbindelse  med,  at 
Hr.  Politimesteren  paa  en  Forespørgsel  nægtede  mig  Oplysning  om, 
hvem  der  havde  taget  Initiativet  I  denne  Sag.   Først  Benere»  efter  at  jeg 
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og  legal  ObduklioD  derefter  af  deoDe  aaaet  for  nødYendig. 
Ved  denoe  konslateredee  de  ved  Ligsynet  forefaodne  Læ- 
aioners  Tilstedeværelse,  og  i  KoDklosioDen  udtaltes,  at  de 
olvivlsomt  hidrørte  fra  et  irritereode  Stof,  der  enteo  var 
spildt  paa  Stedet  eller  løbet  ud  af  Munden  uoder  et  Forsøg 
paa  at  indbringe  det  i  samme. 

PubUkum  bar  en  ubestridelig  Ret  til  at  forlange,  at  en 
saadan  Undersøgelse  ikke  letsindigt  forsømmes,  og  dan  eller 
de  Leger,  som  have  behandlet  den  Syge,  maa  i  deres  egen 
velforstaaede  Interesse  ønske,  at  den  foretages.  Til  Slutning 
skal  endnu  bemærkes,  at  de  ommeldte  Læsioner  ikke  ere 
antagne  at  være  Aarsag  til  Døden. ■ 

Det  Mærkelige  i  denne  Odtalelse  (der  jo  ikke  godt 
kunde  opfattes  anderledes  end  i  min  Disfavør,  hvilket  ogsaa 
er  skel)  er,  at  en  Usagkyndig  her  vil  have  en  Mening  om 
Obduktionens  Berettigelse;  ligeledes  erfarer  man  her  den 
interessante  Ting,  at  den  var  foretaget  i  min  Interesse  og 
til  Slutning,  ^at  de  ommeldte  Læsioner  ikke  ere  antagne  al 
være  Aarsag  til  Døden*  1  Hr.  Politimesteren  burde,  forekom- 
mer det  mig,  i  det  mindste  have  holdt  sig  til  Konklusionens 
Ordlyd.  Slutningssætningen  kunde  umuligt  'Andet,  end  give 
Anledning  til  Misforstaaelser. 

Det  er  indlysende,  at  der  ikke  behøves  mange  saadanne 
legale  Sektioner  for  at  tilintetgjøre  al  Tillid  til  en  Læge. 
Hver  Gang  udbredes  en  graverende  Mistanke,  uden  at  Nogen, 
naar  Sagen  er  opklaret,  gjør  sig  den  Ulejlighed  at  imødegaa 
den;  den  Forurettede  (og  det  er  just  ikke  det  Heldigste) 
maa  sørge  for  sig  selv.  Selv  om  un  legal  Sektion  foretages 
uden  den  mindste  Anledning,  vil  den,  imod  hvem  den  er 
rettet,  dog  altid  under  saadanne  Omstændigheder,  være  den 
Tabende. 

Efter  denne  legale  Sektion  og  efter  den  ovenfor  nævnte 
Udtalelse  af  Hr.  Distriktslæge  SehOningom  Fremtiden,  kunne 
vi  andre  i  Sorø  Lægedistrikt  boende  Læger  jo  vente  os  en 
hel  Del  legale  Sektioner.  En  ved  et  af  Elr.  SchOning  afholdt 
Ligsyn  funden  Incisionsaabniog,  især  hvis  den  f.  Ex.  skulde 
findes  paa  Halsen,  vilde  jo  strax  være  en  «meget  mistænkelig 
Læsion«.  Det  er  imidlertid  vort  Haab,  at  der  fra  anden 
Side  dels  vil  ske  en  alvorlig  Undersøgelse  afHr.  SchOnings 
Adfærd  i  den  refererede  ^g,  hvortil  dens,  som  det  synes 


havde  taget  Ordet  for  at  forsyare  mig  i  «Sorø  Avis*,  og  dér  havde 
paaviet,  at  det  ikke  kande  være  nogeo  Aodea  end  Hr.  SchdDlng, 
traadte  deooe  frem. 
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mig,  ret  ejendonnmelige  Beskaffenhed  kunde  indbyde,  dels 
vil  blive  sat  en  lille  Bindring  i  Fremtiden  for  Br.  SchOnings 
noget  stærke  «Pligtfelelse«  i  Retning  af  at  foretage  legale 
Sektioner  over  sine  Kollegers  afdøde  Patienter. 


Den  KjøbraliaTn-NttrdsjiDUaiidske  Liegekredsforeiiig 

afholdt  sit  Sommermøde  paa  Klampenborg  Badeanstalt 
Onsdagen  den  17de  ds.  onder  Ledelse  af  Dr.  Iversen.  — 
Formanden  Indledede  Spørgsmaalet ' om  Lægernes  Enke- 
kasse. Ban  gjennemgik  kortelig  Sagens  Gang,  der  i  alt 
Væsentligt  vil  være  Ugeskriftets  Læsere  bekjendt. 

Den  Iste  Maj  1878  talte  Enkekassen  229  (Medlemmer; 
af  disse  vare  4  af  forskjellige  Grunde  absolut  forhindrede  fra 
at  indsende  Svar  paa  Distriktslæge  Møllers  dels  til  Kreds- 
foreningerne og  dels  til  de  enkelte  Medlemmer  af  Enke- 
kassen rettede  Opfordring  om  at  udtale  sig  om,  hvorvidt 
de  ønskede  den  Reform  af  Enkekassens  Love,  som  han 
har  arbejdet  for,  gjenoemført  eller  ej.  Af  de  i  Kjøbenfaavn 
bosiddende  68  Medlemmer  havde  10  udtalt  sig  for,  2  imod 
Reformen,  af  161  Medlemmer  fra  Provinserne  havde  121 
udtalt  sig  for  og  kun  7  imod  den.  Det  var  altsaa  bevist, 
at  der  blandt  Enkekassens  Medlemmer  var  en  aldeles  over- 
vejende Majoritet  for  Reformen,  og  at  denne  Majoritet  ingen- 
lunde væsentligst  bestod  af  de  Yngre,  Hremgik  deraf,  al  ikke 
mindre  end  5  Fysici  og  40  Distriktslæger  havde  udtalt  sig 
til  Gunst  for  Reformen.  Med  Bensyn  til  den  megen  Tale  om, 
at  Reformen  savnede  juridisk  Berettigelse,  hævdede  han,  at 
det  maatte  forholde  sig  med  den  som  med  de  andre  Statut- 
forandringer, man  tidligere  havde  vedtaget,  men  iøvrigt  var 
det  jo  et  Spørgsmaal,  som  senere  eventuelt  kunde  finde  sin 
Åfgjøreise  ved  Domstolene.  Da  Reformen  væsentligst  havde 
fundet  stærk  Tilslutning  blandt  Provinslægerne,  som  selv- 
følgelig kun  vanskeligt  vilde  kunne  give  Møde  ved  General- 
forsamlingerne i  Kjøbenhavn,  var  det  et  Spørgsmaal  af  stor 
Betydning  for  Sagens  eventuelle  Gjennem førelse,  at  det  blev 
fastslaaet,  at  ogsaa  fraværende  Medlemmer  kunde  afgive 
deres  Stemme  skriftlig,  hvilket  han  mente  var  i  Overens- 
stemmelse med  Enkekassens  Love.  Ban  foreslog  at  ned- 
sætte ét  Udvalg  paa  5  Medlemmer  til  at  søge  Sagen  yder- 
ligere fremmet. 

Under  den  videre  Diskussion  oplyste  Dr.  J.  Petersen, 
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at  han  fra  kompetent  juridi8l[  Side  havde  faaet  Bekræftelse 
paa  Lovmæssigheden  af,  at  fraværende  Medlemmer  ekrifllig 
afgave  deres  Stemme  paa  Generalforsamliogen.  Blandt  Andre 
gjorde  navnlig  Dr.  Bud  de  stærkt  gjældende,  at  Kredsfor- 
eningen ligeoverfor  den  stærke  Meningstilkjendegivelse  fra 
Lægestandens  Side,  som  den  havde  foranlediget,  var  for- 
pligtet, til  af  yderste  Evne  at  søge  Reformen  gjennemført. 
Ban  undrede  sig  over,  at  man  stadig  fremdeles  saa  Stikordet 
•Opspisningi  fremkomme,  uagtet  han  gjentagne  Gange  havde 
paavist  dets  fuldstændige  Dholdbarhed.  Paa  Porslag  af  prakt. 
Læge  Ørum  vedtoges  det,  at  det  omtalte  Ddvalg  skulde 
bestaa  af  8  Medteroroer  og  eventuelt  kunde  supplere  sig 
med  2  Medlemmer  efter  eget  Valg.  Valgte  bleve  Distrikts« 
læge  Møller,  Overlæge  J.  P.  Poulsen  og  prakt.  Læge 
Ørum« 


laispriJtalBg  if  laik  I  Teatne  bte^tftr  IMtraailkulM.  Efter  en  Med- 
delelse I  det  medicloske  Selskab  i  New-York  (Mew-York  Medical  Record. 
27de  April  1S78)  har  Galllard  Thomaa  i  7  Tilfalde  forsegt  lodaprøjt- 
nlog  af  Mælk  i  eo  af  Armens  Blodaarer,  en  Fremgaogsmaade,  der  alle- 
rede for  mange  Aar  siden  er  bleven  bragt  1  Anvendelse  af  Holter  og 
senere  af  Howe.  Den  Omstændighed,  at  de  2  Vædsker^  Blod  og  Mælk, 
ere  saa  forskjelllge.  Tiser  sig  efter  Forf  *8  Mening  mindre  væsentlig,  naar 
man  tager  Hensjfn  til  det  nære  Forhold  mellem  Blodet  og  Kjflosvædsken 
og  denne  sidstes  Lighed  med  Mælken.  Ved  Hjælp  af  en  Sprøjte,  der  var 
forsjnet  med  Kavtsehakrer  og  Glasspids  til  at  totte  ind  I  Venen,  ind- 
sprøjtede han  180 — 8S0  Gram  frisk  malket,  varm  Mælk.  Ligesom  efter 
Blodtransfusionen  optræder  der  strax  en  stærk  Kuldegysning  og  en 
sugning  af  Temperaturen,  men  disse  Symptomer  ere- kun  forbigaaende, 
og  snart  Indtræder  der  en  tydelig  Bedring  I  Befindendet.  Af  de  7  Til- 
fælde meddeler  Forf.  kun  2  mere  udførligt.  I  det  ene  var  Patienten  en 
Dame,  som  havde  lidt  et  stærkt  Blodtab  efter  en  Ovariotomi;  her  Ind- 
traadte  Helbredelsen  forholdsvis  hurtigt.  1  et  andet  Tilfælde  af  Qyarlo- 
tomi  maatte  IniekUonen  gjentages  flere  Gange  uden  dog  at  give  noget 
blivende  Resultat;  dog  flk  Forf.  tydelig  Indtrykket  af,  at  Indsprøjtningerne 
forhalede  den  dødelige  Udgang,  idet  Patienten,  da  den  første  Indsprøjt- 
ning foretoges,  næsten  var  døende.  Han  anser  Indsprøjtningen  af  fuld- 
stændig frisk  Mælk  for  ganske  fareløs,  medens  ved  hans  Forsøg  paa 
Dyr  Mælk,  der  var  malket  for  1  eller  2  Timer  siden,  Yirkede  dødeligt. 
Han  anbefaler  saadanne  Injektioner  i  TUfælde,  hvor  Patienterne  ere  stærkt 
medtagne  af  Blodtab  ellefa  af  svære  Sygdomme  saasom  Kolera,  visse 
Former  af  Lungebetændelse,  Tyfus  o.  s.  t. 

(BerL  klin.  Wochensehr.    Nr.  25.    1878.) 


PedeQrlUa  taveadt  mU  MdesteiskeHker  eg  Tarækatarrk  Podofylllnet 
har  allerede  længe  været  et  aneritjendt  Middel  mod  habltuel  Forstoppelse, 
ligesom  det  ogsaa  har  vist  sig  nyUlgt  ved  hæmorrboldale  Affektioner.  1 
La  Sperimentale  har  Dr.  Bufalini  fornylig  anbefalet  det  som  et  for- 
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trinllgt  Middel  m^d  Galdesten  og  de 'deraf  afhængige  Kollker.  Van  den 
C  or  pot  bar  paafist  dets  gunstige  Virkninger  ved  Blodoverfyidnlog  1 
Leveren  og  Stase  i  Portaaresystesiet.  Det  er  ogsaa  godtgjort  ved  om- 
hyggelige Forsøg,  at  Podofyllin,  indsprøjtet  I  Galdetarmen  hos  en  Hund, 
fremkalder  en  st«rk  Forøgelse  af  Galdeafsondrlngen ,  ligesom  det  ogsaa 
begunstiger  Galdens  Afløb,  og  bidrager  saaledes  til  at  hindre  Dannelsen 
af  Galdesten  ved  Udfældninger  I  det  ansamlede  Sekret  Han  mener 
ogsaa  at  Podoryllloet,  anvendt  1  smaa  Doser,  vil  vise  sig  ligesaa  gavnligt 
ved  Tarm katarr her  som  ved  Forstoppelse,  hvilket  utvivlsomt  skyldes  den 
rigelicere  Tilstrømning  af  Galde  til  Tarmen  og  den  gunstige  Indvirkning 
paa  Tarmens  Fonktloner,  som  derved  betinges. 

(New- York  Medical  Jonrnal.    Juni  1878.) 


Vlrknlagei  af  lagBeltaen  eg  den  alaiiske  Elektricitet  fu,  den  hjiiirbk« 

Hemlancsthesl.  Allerede  fra  først  af  har  Gharco>t  udtalt,  at  de  uoder 
Navnet  Hetalloskopi  beskrevne  Fænomener  bero  paa  Virkningen  af  svage 
elektriske  Strømme,  ligesom  ogsaa  Regnard  har  vist,  at  der  frem- 
kommer elektriske  Strømme,  naar  der  lægges  Goldstykker  paa  Huden. 
Efter  Charcots  Opfordring  bar  fornyllg  Dr.  Vlgonrout  (Gazette  méd. 
Nr.  18.  1878)  anstillet  Undersøgelser  over  Magnetstængers  Indvirkning 
paa  Føleevneu  hos  Patienter  lideode  af  Remloaoæalhesi.  Det  viste  sig, 
at  der  fremkaldes  Virkninger,  der  fuldstændig  stemme  overens  tned  dem, 
der  knrakterisere  Metalloskopien,  naar  man  lader  Magnetstave  indvirke 
paa  Huden  i  kort  Afstand  uden  direkte  at  berøre  denne.  Han  udførte 
Forsøgene  paa  den  Maade,  at  han  enten  holdt  de  to  Magnestænger  lodret, 
mod  Underarmens  Axe  og  med  de  modsatte  Poler  vendte  ind  mod 
Huden  paa  hver' sin  Side  af  Armen,  eller  han  holdt  paa  samme  Maade 
paa  den  ene  Side  af  Armen  en  Magnetstang  og  paa  den  anden  Side  et 
Stykke  blødt  Jærn,  eller  han  anvendte  hesteskoformede  Magneter  o.  s.  v. 
Virkningen  var  stedse  deo  samme  som  ved  Metalloskopien,  Føle- 
evnens  Tilbagevenden  var  ledsaget  af  de  samme  Fænomener,  og  deo 
tabte  sig  paa  samme  Maade  hurtigt  igjen.  At  man  her  havde  at  gjore 
med  en  bestemt  af  det  anvendte  Middel  afhængende  Virkning  fremgaar 
deraf,  at  Resultatet  udeblev,  naar  han  i  Stedet  for  Polerne  lod  Magnet- 
stængernes midterste  Del,  altsaa  den  nevtrale  Zone  indvirke  paa  Huden. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr.  24.     1878.) 


PktUsis  typUUtlau  I  Lancet  for  13de  Aprli  1878  har  Thompson 
beskrevet  12  1  den  senere  Tid  iagttagne  Tilfælde  af  syfilitisk  LnngeaflRsk- 
tion;  2  af  Patienterne  vare  Mænd,  10  Kvinder,  Alderen  varierede  mellem 
22  og  46  Aar. 

Sygdommen  var  ledsaget  af  fremtrædende  Aandeoøid ,  Opspytnf ngen 
var  sparsom  eller  rigelig,  alt  eftersom  der  var  Bronkitis  tilstede  eller  ej. 
Blodspytning  var  et  meget  almindeligt  Fænomen  derander,  dog  var  den 
i  Reglen  ikke  rigelig.  Afmagringen  er  Ingenlunde  proportional  med 
Lungesygdommen  men  snarere  med  den  nniverselle  Kakexi.  Hnden  viste 
en  olivengrøn,  broncelignende  Farve.  Over  Lungespidserne  var  Perkos- 
sionslyden  dæmpet  og  Udaandingslyden  hørtes  bronkial  eller  ru ;  da  Syg- 
dommen kun  i  ringe  Grad  disponerer  til  destruktivt  Henfald  af  Lunge- 
vævet, vil  dei  derimod  kun  sjældent  hores  de  for  en  saadnn  Proces 
karakteristiske  stethoskoplske  Fænomener.  I  flere  af  Tilfældene  fandtes 
der  desuden  speclfike  Uicerationer  paa  Hud  og  Slimhinder.  Den  speeiflke 
Behandling  giver  I  Reglen  gode  Resultater. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  23.    1878.) 
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EryflitoiipNittoliger  i  LIfOittoras  Tør.  Som  bekendt  har  Hild e - 
braDd  anbefalet  at  indaprøjte  Brgottn  uDdier  Rudeo  paa  UoderllTet. 
Delore  (Gaz.  des  b6pit.  AYgnst  1877)  bar  forsøgt  at  Indsprøjte  Frgotln- 
opløsniogen  (Boojean  1 : 2)  i  selve  Livmoderens  Væv.  Han  benytter 
dertil  en  Pravaz'sk  Sprøjte  med  lang  Kanyle.  Ved  HJølp  af  et  Spekulnm 
skaffer  han  sig  fri  Adgang  til  Vaginalportionen,  stikker  Kanylen  5^6  Mm. 
iod  1  SobstanieD  af  Cotlum  uterl  og  iDdsprøJter  Vedsken  laogsomt. 
Ved  63  lodsprøjtninger  optraadte  der  17  Gange  heftige  Kuldegysninger, 
16  Gange  Brækoiiig,  2  Gange  Abscesdannelse.  Helbredelse  har  Forf. 
aldrig  opnaaet  derved ,  men  flere  Gange  betydelig  Bedring  af  de  sygelige 
Symptomer. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  24.     1878.) 


Aibked.  Under  17de  Juli  er  Distriktslæge  i  Kjær  Herred  H.  P.  B.  Satte* 
rnp  efter  Ansøgning  entlediget  i  Aaade  og  med  Pension  fra  den  31te  Avgust 
d.  A.  at  regne. 


Otersigt  tfer  Sygdtmne)  Dedafald  eg  Padsler  I  I]tleibåfi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 

Fra  KJøboDbcviis  prakt.  Loger  er  1  Ugen  til  den  t6dtf  ittll.  anmeldt 
652  Sygdumstllfælde,  hvoriblandt  523  af  Parsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  9,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Halaayge  13,  Strebefaeste  t,  Kighoate  O,  Paareeyge  13,  gaslr.  P«ier  36, 
tyf.  Feber  7,  exaotematlsk  Tyfus  0^  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  162,  Ansigts-  og  anden  Vandreroaen  21, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koidfeber4,  Brystkatarr  105,  Grlppe2, 
Lungebetændelse  29.  Halsbetændelse  78,  akut  Ledderevraatlame  14,  aodlte 
Parsoter  18  (Øjebetændelse  3,  Stomatltls  2,  Zona  3,  Nældefeber  4,  Skørbug  1, 
Erythem  1,  Purunkler  1  og  Rødlinger  3  Tilfælde);  desuden  Gonorré  84, 
▼enerlsk  Saar  14,  erhvervet  Syfilis  14;  medfødt  Syfilis  4,  Fnat  7,  Dranker- 
galskab 1,  Brændeviossygdom  S. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For« 
hold  til  Folkemængden  forekomne  I:  Overgade  n.  V.,  Frederiksholms  Kanal 
og  St«  Annæplada. 

Dødsfaldenes  Antal  er  9  0.  Dødsaaraagerne  ere:  Farsoter  15 
(ondartet  Halssyge  1,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  12, 
Analgts-  eg  anden  Vandrerosen  1);  Blodforgiftninger  2;  konøtitu* 
tionelle  Sygdomme  17  (Lungesvindsot  9);  voldsomme  Dødsaar- 
sager  2;  Dannelsesfejl  7;  lokaleOrgansygdomme  28^  Syg- 
domme 1  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  18 
(Tæring  hos  Smaabørn  11). 

Levendefødte  ere  163  (71  Drenge,  92  Piger);  Dødfødte  6. 

Køligt,  fugtigt  Vejr  med  nordvestlige  Vinde. 

I  St  Petorsborg  er  1  Ugen  til  den  29de  Jnnl  anmeldt  68  Dødsfald 
af  tyf.  Peber  og  36  af  eiaoth.  Tyfns. 
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Bekjendtgjørelser. 


Ifølge  en  gjennem  JastitsmiDisteriet  modtaget  Meddelelse 
arholdes  dea  hygiejDiske  Kongres,  der  er  sat  i  Forbindelse 
med  Odslillingen  i  Paris,  i  Dagene  fra  1ste  til  10de  Avgust  å.  A. 

Det  kgl.  SoDdhedskoIlegium  den  18de  Juli  187S. 

Paa  CA^Iehieb  Forlag  er  udkommet: 

Biskep,  Jlba:  Om  antiseptisk  Chirnrgi.  Paa  Dansk  ved 
Richard  PauUi,  Reservechirurg.    40  Øre. 

Eifaltted ,  8. :  Om  Behandlingen  af  scrophnløse  Børn  ved 
Søkysten.    50  0. 

—  Konstitutionel  Syphilis.     Kliniske  Ondersøgelser.   :4  Kr. 

—  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og  Forebyg- 
gelse af  veneriske  Sygdomme.    7  Kr. 

Richanl,  IL:  Eitremltetemes  Fracturer  og  Luxatloner,  oversat 
af  O.  Kuhr.    S  Kr. 

8cklaisøir9  P.  K.:  Orienterende  Bemærkninger  angaaende 
Sundbedsvilkaarene  og  Dødelighedsforholdene  i  Kjøben- 
havn.    60  Øre. 

8taifeldt,  IL:  Det  mekaniske  Misforhold  under  Fødslen  og 
dets  Behandling.  Forelæsninger  ved  Kjøbenhavns  Uni- 
versitet 1870—71.    6Kr. 

—  Lærebog  for  Jordemødre  efter  Prof.  G.  B.  Levys  «I]dtog 
af  FødselsvidenskabeO«. 

Staie,  6.  6«:  Om  Børns  Vægtforhold  i  det  første  Leveaar. 
Med  tolv  lithograferede  Tavler.    2  Kr.  50  0. 

Stai«,  Q.  B.:  Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje.  Tolv  Fore- 
læsninger.   2  Kr.  50  Øre, 

Lees,  FIsrwca:  Vejledning  til  Konsten  at  pleje  Syge,  oversat 
efter  tHandbook  for  hospital  sisters  af  S.  LQtCichau. 
Med  Fortale  af  Dr.  S.  Engelsted.    2  Kr. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 

Biaaoo  LmiM  Bogtrykkeri.    C.  A.  Røltstlf  Fodaf« 


I  I 

Ugeskrift  for  Læger. 

a4«  Riekke  XKVI.  Nn  6i 


Bedigtret  «f  Dr.  T.  laMe. 

Indhold:  fiffgt  Utåi:  (^aknkaåifnm  pu  Mk«.  I.  |iii«fc«i  •■  ftjMiiMin» 
i  TMikMHMlugv.  Ifwickt  (^jMftifaWiMm  ii|j<B^  Msfiifti.  Illiar- 
Wariir:  Itrafriif  Ijn  tf  ImMM  mBm  kmt  ktå&m  tg  Uriåuif  af 
Itw.  SiplMHl  l9  MnM  #■  liM  ^  IlMi|tihir|.  ItiilU  Ithft. 
UMtiMiii.    f Amw.    NwiiInw    •finlfl  mt  SuteM^  Mrfdd  if  Mri« 


CjwikfikMlYprøyei  pia  Sikker« 

Af  pråkt.  Løge  Viggo  Bendi. 


DeBDe  i  tBosp.  Tid.^  den  3dje  JoU  omlaUe  Prøve  «f  Kntpp  tik 
drog  sig  iniD  Opmærksombed ,  da  netop  for  Tiden  boe  to  af 
mine  Patienter  med  Blabetee  meilitns  Sukkeret  ikke  lader  sig 
titrere  ted  B|»lp  af  Féhliogs  Prøvevødake.  Der  opstaar 
nemUg  boe  dem  begge  en  gulgrøn  Humriog  af  Vådsken 
nnder  Titreringen,  der  umuliggjør  den  nqere  Bestemmelse 
af  Sukkerprocenten.  Bos  den  ene  af  Patienterne,  hvor 
Sukkerprocenten  Cra  Begyndelsen  af  tar  5,e,  iadtraadte  dette 
Fænomen  først  efter  at  ban  i  et  Par  Døgn  bavde  varet  paa 
mbsolat  animalsk  Kost,  bos  den  anden  var  det  tilstede  fra 
første  Pard  af.  Denne  Bindriag  for  Titreringen  Indtrader 
Bom  bekjendt  temmelig  byppigt  og  omtales  nalødes  ogsaå 
af  Clémensen  i  det  af  barn  for  ny  lig  beskrevne  Tilfalde« 
Bvilke  Stoffer  åer  kunne  bevirke  den ,  ter  jeg  ikke  paatagé 
mig  at  afgjøre;  kun  saa  meget  kan  siges,  at  den  ikke  alUd 
uidelukkende  skyldes  Dextrin.  Cand.  pharm.  B.  J.  Møller, 
Assistent  i  Landbobøjskolens  kemiske  Laboratorium,  til  hvem 
jeg  henvendte  mig  med  en  Prøve  af  den  første  Patients 
Urin,  da  Titreringen  begyndte  at  blive  umulig  for  mig,  med- 
delte mig  nemlig,  at  ban  i  denne  Urin  bavde  fundet  Sukker, 
Dextrin   og   et  tredje  Stof,    dette  sidste   dog   i  saa  ringe 
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Mængdfi,  at  han  ikke  kunde  bestemme  det.  V«d  at  koge 
Urinen  med  fortyndet  Svovlsyre  og  derefter  nevtralisere  med 
Natron  fik  han  Fehlings  Prøve  til  at  lykkes  (Drinen  indeholdt 
omtrent  1  pGt.  Kulhydrater),  men  senerei  da  der  var  mindre 
Sukker  og  Oeitrin,  men  mere  af  det  tredje  Sjtof,  slog  danne  Be- 
handling ikke  til;  han  maatte  da  først  fælde  dette  Ted  eddike- 
surt Blyilte  og  anvende  en  Fremgangsmaade ,  som  jeg  .ikke 
her  skal  gaa  nærmere  ind  paa,  da  den  ikke  ret  vel  vil  lade  sig 
udføre  ved  de  faa  Hjælpemidler,  der  kan  antages  at  staa  til 
den  praktiske  Læges  Raadighed.  Ban  formoder,  at  det  tredje 
Stof  muligvis  kunde  tære  Inosit,  der  jo  paavirkes  meget 
langsomt  af  Svovlsyre,  men  tor  foreløbigt  Ikke  udtale  sig 
bestemt  derom*). 

Ved  at  sætte  en  Dextrinopløsning  til  den  kogende  Fehlings 
Vædske  flk  jeg  en  grønlig  Plumring  af  Vædsken,  men  efter 
først  at  have  kogt  Dextrinoptøsningen  en  kort  Tid  med  fortyndet 
Svovlsyre  kunde  jeg  føre  Reaktionen  igjennem,  om  end 
Kobberiltet  udfældedes  langsommere  og  tildels  med  en  mere 
gul  Farve  end  sædvanlig  af  Druesukker. 

Da  Fehlings  Prøve  saaledes  mislykkedes  for  mig  hos 
begge  disse  Patienter,  selv  efter  en  temmelig  omstændelig 
forberedende  Behandling,  besluttede  jeg  at  forsøge  Koappa 
Prøve  med  Cyankviksølv  og  fandt,  at  den  lod  sig  gjennem- 
føre  uden  Vanskelighed.  Hos  den  første  Patient  var  Sukker- 
procenten  da  6,4*,  hos  den  sidste,  der  lider  af  Nyregrus  og 
ikke  frembyder  noget  andet  tydeligt  Symptom  paa  Diabetes 
og  derfor  hidtil  havde  levet  af  almindelig  blandet  Kost,  1,«. 
Endelig  har  jeg  ogsaa  benyttet  Cyankviksølvprøven  til  Be- 
stemmelsen af  Sukkerprocenten  i  et  lignende  Tilfælde,  der 
behandles  af  en  Kollega,  og  fandt  den  at  være  0,s. 

Cyankviksølvprøven  tror  jeg  saaledes  vel  fortjener  vor 
Opmærksomhed,  da  den  kan  hjælpe  os  ud  over  en  Kala- 
mitet, som  baade  efter  Andres  og  min  Erfaring  oftere  gjer 
Titreringen  med  Fehlings  Vædske  umulig,  og  netop  for- 
trinsvis paa  et  Trin  i  Sygdommen,  da  Titreringen  frembyder 
særlig  Interesse,  naar  nemlig  Sukkermængden  aftager  godL 
Fehlings  Prøve  vil  vistnok,  hvor  den  lader  sig  gjennemfere 


*)  Naar  Glémensen  omtaler  Mercaptan,  beror  det  formentlig  paa  en 
øjeblikkelig  NavDeforvexllog  med  BrAckes  Alkaptoo,  der  omtalea  i 
Neabaaers  Værk  og  aynes  at  være  idenUiik  med  lootlt.  Mercaptan 
er  nemlig  et  af  Prof.  Zelse  opdaget  Stof,  der  har  Formlen  (Ct  Hs)slg 

og  har  faaet  alt  Navn  af,  at  en  Ækv.  Kviksølv  kan  træde  ind  Istedetfor 
BrlntæqvlYalenten  (Mercarius-— eapio). 
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uden  at  underkaste  Urinen  sørlig  forberedende  Behandling, 
hævde  sin  Plads  som  paalidelig,  siropel  og  hurtig,  men  slaar 
den  fejl,  er  Gyankvikselvpreven  ikke  mere  omstændelig,  end 
at  enhver  Læge  med  lidt  Øvelse  i  den  Slags  Undersøgelser 
let  vil  kunne  udføre  den: 

Man  opløser  f.  Ex.  2  Gram  Cyankviksølv  (der  kan  er- 
holdes paa  Svaneapotheket  i  RJøbenhavD)f  i  lidt  destilleret 
Vand,  tilsætter  20  Kublkctm.  af  Farmakopéens  Nalronlud  (at 
denne  har  lidt  større  Vægtfylde  end  den  af  Knapp  brugte, 
har  selvfølgelig  her  ingen  Betydning)  og  fortynder  med  de- 
stilleret Vand  til  200  Kubikctm.  Da  4  Dele  Cyankviksølv  i 
denne  alkaliske  Opløsning  vil  dekomponeres  ved  1  Del  tørt 
vandfrit  Druesukker,  vil  det  i  10  Kubikctm.  Prøve vædske 
indeholdte  Cyankviksølv  dekomponeres  ved  25  Milligram  Drue- 
sukker. 

10  iiubiketm.  Prøvevædske,  blandet' med  20  Kubikctm. 
Vaod,  bringes  I  Kog,  og  derefter  titreres  som  sædvanligt 
med  den  tidobbelt  fortyndede  Urin.  Det  udfældede  Kviksølv 
med  Fosfaterne  danner  et  sort  eller  graat  Bundfald,  den 
ovenstaaende  Vædske  bliver  imod  SiutoiDgen  klar.  Om  der 
endnu  indeholdes  lidt  udekoroponeret  Cyankvikselv  i  Væd- 
sken,  prøves  ved  at  sætte  en  Draabe  af  den  paa  hvidt 
Filtrerpapir  og  bolde  den  derved  fremkomne  Plet  først  over 
en  Flaske  med  koncentreret  (rygende)  Saltsyre  og  derefter 
over  Svovlbrinte,  hvorved  Pletten  farves  mørk,  hvis  der  er 
Spor  af  Kviksølvsalt  i  Vædsken.  Til  Kontrol,  naar  denne 
Reaktion  henimod  Prøvens  Slutning  bliver  svag,  kan  man 
sætte  to  Pletter,  af  hvilke  kun  den  ene  bebandhes  paa  nævnte 
Maade.  En  nem  Maade  at  skaffe  sig  Svøvlbrinten  paa  er 
at  opløse  lidt  Hepar  sulpburis  i  Vand  i  en  lille  Plaske  og 
tilsætte  lidt  fortyndet  Svovlsyre. 

Ved  Forsøg  med  en  Dextrinopløsnlng  har  jeg  overbevist 
mig  om,  at  denne  ogsaa  under  livlig  Kogning  af  Vædsken 
udfælder  Kviksølvet,  hvad  der  Jo  er  af  Betydning,  da  det  i 
Diabetikernes  Urin  forekommende  Dextrin  naturligvis  bør 
bedømmes  som  Sukker. 

Worm  MQIIer  og  J.  Hagen,  efter  hvis  Afhandling  i 
•Archiv  for  Mathematik  og  Naturvidenskab  3.  Bd.'  !• 
•Hosp.-Tid.i  har  taget  sit  Referat,  fremhæve  endvidere,  at 
denne  Prøve  i  Modsætning  til  Fehlings  kan  foretages  i  Ro 
og  Mag,  at  den  ogsaa  ved  større  Sukkermængder  er  ligesaa 
nøjagtig  som  Fehlings,  og  at  den  ikke  Ilder  kjendelig  i 
Nøjagtighed  ved  æggebvideholdig  Urin,  naar  Æggehvidens* 
Mængde  ikke  overstiger  0,9  pCt.  ^ 
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Om  TrykferlioMeHe  i  VsdskenstMliigen 

Efter  H.  Qnincke.    (D«ot8cb.  Arch.  f.  klin.  Med.    Bd.  2f.    H.  5—6.) 


At  Trykket  i  patbologiske  VædskeanBamlinger  kan  variere 
iodenfor  meget  vide  Grænser  hos  forakjellige  lodivider  og 
UDder  forakjellige  Forbold  er  allerede  længst  belgendt.  Men 
uagtet  dette  Forhold  utvivlsomt  ofte  vil  kunne  bave  en  ikke 
ringe  Betydning  baade  i  diagnostisk  og  therapevtisk  Hen- 
seende, er  det  dog  bidtil  ikke  blevet  underkastet  nogen  lod- 
gaaen^e  Ondersøgelse.  Det  er  denne  Lakune,  Forf.  ved 
sine  Undersøgelser  bar  villet  bidrage  til  at  udfylde. 

I.  Underlivet.  Maalningen  af  Trykket  i  Vædskean- 
samlinger  er  for  Underlivets  Vedkommende  forboldsvis  let 
at  udføre,  fordi  Trykket  her  altid  er  positivt.  Et  Glasrør 
med  en  Lysning  paa  4 — 6  Mm.  forbindes  ved  Hjælp  af  en 
Kavtscbukslange  med  den  med  Hane  forsynede  Kanyle  af  eo 
Troisquart;  Glasrøret  boldes  i  lodret  Stilling,  Banen  aabnes, 
og  Vædsken  stiger  op  i  Glasrøret  til  en  vis  Højde,  og  Af^^ 
standen  mellem  denne  Grænse  og  den  horisontale  Plan  lagt 
gjennem  den  øvre  Rand  af  Symf^sen  aflæses  paa  en  i  Gen- 
timetre  inddelt  Maalestok.  Patienten  bør  selvfølgelig  under 
Operationen  ligge  saavidt  muligt  i  den  horisontale  Stilling, 
da  der  ellers  kommer  et  nyt  varierende  Moment  med  Hen- 
syn til  Trykforholdene  med  ind. 

I  12  Tilfælde  af  Vædskeansamling  i  Underlivet  bar  Forf. 
anstillet  denne  Undersøgelse  og  fundet  Trykket  varierende 
mellem. 26  og  ^S  Ctm.  eller  19  og  42  Mm.  Hg,  gjennem- 
snitlig  omtrent  25  Mm.  Hg.  . 

Anledningen  til  Punkturens  Udførelse  var  som  i  Alminde- 
lighed en  utaalelig  Aandenød  og  Følelse  af  Spænding.  Det 
viste  sig,  at  den  manometrisk  bestemte  Spændingsgrad  var 
meget  forskjellig  bos  de  forskjellige  Individer  og  kun  til  en 
vis  Grad  stod  i  Forhold  til  Underlivets  Omfang  og  den  ab« 
solnte  Vædskemængde.  Det  viste  sig  ogsaa  ved  gjentagne 
Punkturer  hos  samme  Patient,  at  det  uoder  Sygdommens 
senere  Perioder  blev  nødvendigt  at  udtømme  Vædsken  alle« 
rede  ved  ringere  Grader  af  det  manometriske  Tryk  end  tid- 
ligere, uden  Tvivl  fordi  Kræfterne  da  vare  saa  stærkt  med- 
tagne og  Mellemgulvet  ikke  i  SUnd  til  at  overvinde  den 
store  Modstand  imod  dets  Indaandingsbevægelser.  Det  fremgik 
ikke  af  Forf.*s  Iagttagelser,  at  den  serøse  Ansamlings  Natur 
eller  OprindslBe  (venøs  Blodoverfyldniog  eller  en  Affektion 
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af  selve  BughlDden)  havde  nogen  særlig  Indflydelse  paa 
Trykkets  Størrelse.  Den  største  Spænding  iagttoges  i  et 
Tilfælde  af  Levercirrhose.  I  alle  de  Tilfælde,  i  hvilke  Ud- 
tømmelsen af  Ascites-Vædsken  blev  nødvendig,  var  Spæn- 
dingen saa  betydelig,  at  der  ogsaa  i  Højde  med  Proc.  xiphoid. 
var  et  ikke  ubetydeligt  positivt  Tryk;  efter  Odtømmelsea 
derimod  (der  blev  altid  med  Forsæt  ladt  en  ikke  ubetydelig 
Rest  tilbage)  naaede  Vædsken  i  Glasrøret  ofte  ikke  op  i 
Bøjde  med  Proc.  xiphoid.  Deraf  tør  man  dog  ikke  slutte, 
at  der  har  været  et  negativt  Tryk  i  den  øvre  Del  af  Under- 
livet (et  Træk  nedad  paa  Mellemgulvet),  efterdi  de  luflholdige 
Tarme,  der  naa  op  over  Vædskens  Niveau,  udøve  et  lige- 
ligt Tryk  til  alle  Sider,  men  efter  Palpationen  at  regne  har 
Trykket  dog  været  en  Del  ringere  end  under  normale 
Forhold. 

Den  respiratoriske  Forandring  i  det  intraabdo- 
minale  Tryk  var  i  Reglen  2—3  (højst  10)  Ctm.  Vædskehøjde 
o:  omtrent  2  Mm.  Bg.,  den  var  betydeligere  ved  de  højere 
end  ved  de  lavere  Grader  af  Trykket.  I  Almindelighed  falder 
Trykforøgelsen  paa  lodaandingsfasen,  betinget  af  Mellem- 
gulvets Bevægelse  nedad.  Nogle  Gange  viste  der  sig  i  de 
to  første  Tredjedele  af  Indaandiogsfasen,  saalæoge  det  væ- 
sentligst kun  er  Brystmusklerne  som  virke,  en  Formind- 
skelse af  Trykket,  medens  Forøgelsen  først  fremkom  henimod 
Slutningen  af  Indaandingen,  naar  Bevægelsen  af  Mellem- 
gulvet er  betydelig.  Ved  Boste,  Pression  o.  s.  v.  steg 
Trykket  stærkt. 

i  hvor  høj  Grad  det  stærke  Tryk  i  Onderlivet  ved 
Ascites  bidrager  ikke  blot  til  at  sammentrykke  Dndlrlivs- 
organerne  men  ogsaa  til  at  hindre  Blodomløbet,  lader  sig 
efter  de  foreliggende  Maalninger  udtrykke  i  Tal.  Sættes 
Trykket  i  de  større  Underlivspulsaarer  til  120  Mm.  Bg.,  saa 
beløber  det  ydre  Tryk,  der  ofte  steg  til  30—40  Mm.  Bg., 
sig  til  ^4—^/8  af  det  indre,  idetmindste  for  de  dybest  lig- 
gende Partlers  Vedkommende.  Trækkes  der  nu  for  Nyre- 
pulsaarernes  Vedkommende  herfra  omtrent  18Mm.  Bg.,  naar 
Patienten  sidder  op,  eller  6— 12  Mm.,  naar  han  befinder  sig 
i  halvtliggende  Stilling,  saa  bliver  der  dog  stadig  et  ydre 
Tryk  paa  20—34  Mm.  Bg.  at  paaregne.  Paa  Haar- 
karrene  maa  dette  Forhold  selvfølgelig  paa  Grund  af  det 
svagere  indre  Tryk  udøve  en  større  Indflydelse  end  paa 
Arterierne,  og  det  selv  om  de,  som  f.  Ex.  i  Nyrerne,  ere 
til  en  vis  Grad  beskyttede  mod  det  ydre  Tryk  ved  at  være 
Indlejrede  i  et  ftist  Organvæv.    Det  er  netop  Ophævelsen  af 
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det  stærke  Tryk  paa  Nyrernes  Overflade  (der  efter  Forf.'s 
Maalnioger  kan  stige  over  20  Mm.  Hg.)^  som  betinger  det 
hyppigt  iagttagne  Fffnomen,  at  Diuresen  pludselig  bliver 
meget  rigelig  efter  [Jdtømmelsen  af  en  Ascites.  Denne 
Polyuri  er  imidlertid  ingenlunde  konstant  eAer  Punkturen, 
og  dens  Odebliven  er  ikke  altfd  en  Følge  af  en  vidt  frem* 
skreden  Kakeii;  uden  Tvivl  spiller  baade  Mængden  af  op-* 
tagne  Drikkevarer  og  Resorptionen  af  de  andre  Hydroper  ea 
Rolle  herved.  Da  imidlertid  Reproduktionen  af  Ascites* 
vædsken  begynder  hurtigt  igjen  og  lægger  Beslag  paa  en 
rigelig  Vædskemæogde,  er  Forf.  snarere  tilbøjelig  til  at  søge 
Aarsagen  til  Poiyurien  i  en  v(d  det  langvarige  Tryk  frem- 
kaldt Lamningstilstand  i  Nyrekarrene,  som  først 
taber  sig  efter  nogle  Dages  Forløb.  Til  Gunst  for  denne 
Antagelse  taler  det,  at  Forf.  i  flere  Tilfælde  før  Puakturen 
har  konstateret  en.  Diurese  paa  4—600  Kubikclm«,  der  paa 
den  Iste  og  2den  Dag  efter  Operationen  steg  til  2500—3000 
for  allerede  paa  den  4de— 6te  Dag  igjen  at  gaa  ned  til  den 
normale  Grænse  elier  endog  derunder.  Selv  om  man  for 
Nyrekapillærernes  Vedkommende  holder  sig  til  den  højeste 
Grænse  for  Blodtrykket ,  som  K  r  i  e  s  har  iagttaget  i 
Hudkapillærerne,  nemlig  54  Mm.  Hg.,  saa  beløber  For- 
skjellen  i  det  ydre  Tryk  før  og  efter  Punk  turen  sig  dog 
omtrent  til  Va  af  Kapillærtrykket,  et  Forhold,  som  fuldtvel 
er  i  Stand  til  at  forklare  Hindringerne  for  Biodlebet  i  Ny- 
rernes Haarkar  og  mindre  Arterier  ved  Tilstedeværelsen  af 
en  Ascites. 

n.  Lungesækken.  De  Forhold,  som  betinge  Tryk- 
forhoMene  i  Lungesækken,  ere  af  en  langt  mere  indviklet 
Natur  end  de,  der  bestemme  Trykket  i  Underlivsbulen,  idet 
her  ikke  blot  Brystvæggens  elastiske  Tryk  men  ogsaa  Lun- 
gens elastiske  Træk,  Lungens  Tyngde  og  under  visse  Om- 
stændigheder ogsaa  flere  [Jnderlivsorganers  (Leverens  o.  s.  v.) 
komme  med  i  Betragtning.  Allerede  under  normale  Forhold 
vil  det  negative  Tryk  være  ringere.  Trykket  allsaa  absolut 
større,  i  den  nedre  Del  af  Lungesækk^n,  hvor  Lunge- 
vævets Tyngde  modvirker  Lungens  elastiske  Træk,  end  i 
den  øvre,  hvor  disse  Momenter  virke  sammen.  Ved  en  An- 
samling af  Vædske  i  Lungesækken  er  det  Tryk,  under  hvilket 
hver  enkelt  Del  af  Vædsken  befinder  sig,  betinget  af  den 
lodrette  Højde  af  den  ovenover  værende  Vædskemængde  og 
af  Brystvæggens  og  Lungens  elastiske  Spænding.  Da  følgelig 
de  forskjellige  Lag  af  Vædsken  befinde  sig  under  et  for- 
fikjelligt  Tryk,   maa  Maalene  henføres  til  et  bestemt  Nul- 
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punkt,  og  tom  saadant.har  Forf.  valfj^t  Puokturetedet,  som 
bao  lægger  i  den  forreale  Axillørlinie  i  6t6  Ribbeoømellemram. 
Paa  Gruod  af  al  Trykket  her  ofte  er  oegatiYt,  oiaatte  der  an« 
veodea  en -anden  Methode  for  Maalningen :  Efter  at Troisquarten 
var  ført  ind  og  flanen  lukket,  blev  Kanylen  ved  Bjælp  af 
en  Kavlscbukslange  forbundet  med  et  Rer,  som  ferte  ned 
til  Banden  af  en  Glasflaske  med  to  Halse  og  indeholdende 
en  Jodkaliumsopløsning.  Ved  Bjælp  af  Aspiratlonssprøjten 
blev  Luften  i  Flasken  fortyndet,  Hanen  aabnedes,  og  der 
blev  udsuget  saa  meget  af  Plevravædsken ,  at  Luften  blev 
fortrængt  fra  Røret.  Lukkede  man  nu  Sprøjtens  Hane  og 
bragte  ved  at  lefte  Flasken  Vædskens-  Niveau  i  Højde  med 
Punkturaabningen,  saa  stod  Luften  i  den  øvre  Del  af  Flasken 
nøjagtigt  under  det  samme  Tryk  som  Plevravædsken  i  Højde 
med  Punkturaabningen.  Ved  Hjælp  af  en  Slange  udgaaende 
enten  fra  Sprøjtens  Dobbelthane  eller  fra  en  3dje  Aabning 
paa  Plasken  blev  dette  Laftrum  sat  i  Forbindelse  med  et 
Kviksølvmanometer,  paa  hvilket  man  kunde  aflæse  Trykket; 
paa  den  Maade  undgik  man  at  have  Manometrets  ene  Rør 
fyldt  med  Vædske  og  det  andet  med  Luft.  Ved  et  negativt 
Tryk  kunde  der  i  det  Højeste  blive  indsuget  lidt  Jodkaliums- 
opløsning 4  Lungesækken  men  ingen  Luft.  De  af  Aande- 
drætsbevægelserne  afhængende  Forandringer  i  Trykket  i  Plevra- 
vædsken bleve  rigtignok  mindre  tydelige  at  iagttage  som  Følge 
af,  at  Overførelsen  til  Manometret  skete  gjennem  et  Luft- 
rum, men  vilde  iøvrlgt  selv  uden  denne  Omstændighed  maaske 
ikke  have  været  fremtrædeDde  paa  Manometret  paa  Grund  af 
Troisquartkanylens  Snæverhed.  Dnder  Udsugningen  kunde 
Maalningen  af  Trykket  hvert  Øjeblik  foretages  ved  at  for*^ 
binde  Manometret  med  Luftrummet  i  den  sædvanlige  store 
Aspiratlonsflaske.  Til  Maalningen  af  Begyndelsestrykket  blev 
der  i  Almindelighed  kun  anvendt  en  lille  Aspiratlonsflaske, 
saa  at  man  kun  behøvede  at  udtømme  nogle  faa  Kubikctm. 
Vædske.  Slutningstrykket  var  det  i  flere  Tilfælde  ikke  mu- 
ligt at  maale,  fordi  Kanylen  blev  tilstoppet  af  Koagler. 

Forf.  har  udført  Maalniogen  i  18  Tilfælde,  af  hvilke  de 
4  fra  Begyndelsen  vare  af  den  suppurative  Form.  Den 
absolute  Trykhøjde  varierede  ved  Operationens  Begyn- 
delse mellem  O  og  +  26  Mm.,  var  gjennemsnitlig  10  Mm., 
altsaa  betydelig  ringere  end  ved  Ascites;  nogle  Gange  var 
Trykket  endog  negativt  ved  Indaandingens  Begyndelse.  Ved 
Slutningen  af  Operationen,  naar  de  forskudte  Organer  vare 
rykkede  tilbage  til  deres  normale  Leje  eller  endog  ud  over 
denne  Grænse,  var  Trykket  for  det  meste  negativt*     Som 
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ilmindelig  Regel  g|ælder  det,  at  Trykket  stiger  med  Exsu- 
datets  Sterrelse;  dog  spiller  ogsaa  BrystYæggens 
Deflergivelighed  en  viesentlig  Rolle  herfed,  hvad  enten  den 
skyldes  senile  Forandringer  eller  er  betinget  af  selve  Syg-* 
dommen.  Ved  friske  Tilfælde  hos  yngre  Individer  Ondes 
Trykket  derfor  forholdsvis  ringe,  selv  hvor  Ansamlingen  er 
stor.  I  denne  Mangfoldighed  af  Betingelser  ligger  ogsaa 
Grunden  til,  at  Forskydningen  af  Mellemgulvet  og  Media-* 
stinum  og  Sammentrykningen  af  Lungen  ingenlunde  er  lige 
betydelig  ved  lige  store  Ansamlinger,  thi  Mellemgulvets  og 
til  en  vis  Grad .  ogsaa  Medlastinums  Stilling  alhænger  væ« 
sentligst  af  Ansamlingens  Viegt,  Sammentrykningen  af  Lungen 
derimod  næsten  udelukkende  af  den  elastiske  Spænding  af 
Hulens  Vægge. 

Ved  ældre  Ansamlinger  kan  Trykket  selv  ved  be* 
tydelig  Mægtighed  være  forholdsvis  lavt,  hvilket  maaske 
skyldes  den  Omstændighed,  at  Afsondringen  og  Opsugningen 
holde  hinanden  i  Ligevægt.  Paa  den  anden  Side  kunne 
ogsaa  ældre  Ansamlinger  af  ringere  Mægtighed  frembyde  el 
hajt  Tryk,  fordi  den  betændelsesagtige  Afsondring  varer  ved. 
Mellem  de  purulente  og  de  serøse  Ansamlinger  iagttoges 
der  ingen  karakteristisk  Forskjel  i  Trykket;  ievrigt  er  Maal- 
ningen  for  de  purulente  Ansamlingers  Vedkommende  ofte 
noget  usikker  paa  Grund  af  det  tykke  Exsudats  Gnidning  i 
Rørene.  Meget  karakteristisk  var  Forskjellen  i  Tryk  for- 
mindskelsen ved  Ddtømmelsen  af  lige  store  Vædske« 
mængder;  netop  i  den  Retning  bar  Elasticiteten  af  Bryst- 
væggen og  Mediastinum  en  væsentlig  Indflydelse,  og  hos 
yngre  Individer,  samt  hvor  der  kun  er  en  ringe  Fortykkelse 
af  Lungehinden,  vil  man  kunne  vente  at  træffe  den  betyde- 
ligste Akkomodationsevne  ved  Hulens  Vægge.  Det  synes 
efter  Forf.'s  Iagttagelser,  som  om  ceteris  paribus  en  ringere 
Formindskelse  af  Trykket  ved  Udtømmelsen  af  den  samme 
Vædskemængde  giver  den  bedste  Prognose.  Ogsaa  den 
absolute  Størrelse  af  det  negative  Tryk  ved  Opera- 
tionens Slutning  har  praktisk  Betydning.  Overstiger  den 
-f-  12 — 16  Mm.,  pleje  Patienterne  at  klage  over  en  smerte- 
fuld Spænding  i  Hjærleegnen,  og  en  yderligere  Udsugning 
ud  over  denne  Grænse  vil  let  kunne  fremkalde  en  fornyet 
stærk  Exsudation. 

Størrelsen  af  de  af  Respirationen  afhængige  For- 
andringer i  Trykket  er  i  høj  Grad  betinget  af  den  til- 
fældige Respirationstype ;  i  Reglen  er  den  betydeligere  ved 
større  (positive  eller  negative)  Afvigelser  af  Trykket  fira  Nul- 
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punktet  Of  yed  SlWhed  af  Hulens  Vægge.  Netop  hefi 
og  nevnlfg  naar  man  har  at  gjøre  med  eo  ældre  Ansamling 
med  ringe  Begyndelsestryk,  vil  man  snarest  kunne  vente  en 
insplratorisk  Formindskelse  af  Trykket  ned  .onder  Nulpunktet, 
og  i  Virkeligheden  viser  jo  ogsaa  Erfaringen,  at  Faren  for 
Luftiodtrængen  her  er  størst,  og  Odtømmelsen  er  kun  mulig 
ved  Hjælp  af  Aspiration. 

Forf.  har  ogsaa  flere  Gange  maalt  Spændingen  i  den 
ved  Operationen  for  purulent  Pleoritis  fremkaldte  Pneumo- 
thorax;  Undersøgelsen  er  foretaget  i  en  Periode  af  Syg- 
dommen, da  LuDgehindens  Afsondring  kun  var  meget  ringe, 
og  Fistlen  hurtigt  lokkedes  ved  Granulationer,  naar  Kanylen 
fjærnedes.  i  et  Tilfælde  var  Trykket  -f  5-— 10  og  gik  senere 
ned.  til  ±  2—4.  I  et  andet  Tilfælde  var  Spændingen  10  Dage 
før  den  fuldstændige  Belbredelse  -r-  1—2  Mm.  Bg.,  3  Dage 
senere  -r-  5  Mm.;  her  var  aabenbart  en  Del  af  den  inde- 
sluttede Luft  allerede  resorberet. 

fil.  Hydrocephalus  og-Hydrorhachis.  Ved  disse 
Tilstande  foretoges  Bestemmelsen  af  Trykket  enten  som  ved 
Ascites,  idet  man  ved  Hjælp  af  en  kort  Kavtschukslaoge 
forbandt  Kanylen  med  et  lodret  Glasrør  og  aflæste  Vand- 
søjlens Højde,  eller  som  ved  Pleuritis  ved  at  indskyde  en 
Flaske  mellem  Kanylen  og  Manometret.  Forf.'s  Undersøgelser 
referere  sig  til  5  Tilfælde.  I  3  af  dem  var  Trykket  sygeligt 
forøget*)  navnlig  i  det  ene,  hvor  Ansamlingen  var  udviklet 
hurtigt  og  hurtigt  gjendannedes  efter  Udtømmelsen.  Et 
lavt  Tryk  (9,6  Mm.)  fandtes  derimod  sammen  med  en  ringe 
Afsondringshastighed  i  et  andet  Tilfælde,  hvor  der  i  2  Aar 
havde  været  Hydrocephalus;  her  reproduceredes  ogsaa  de 
12—20  Kubikctro.  Vædske,  der  bleve  udtømte,  først  efter 
flere  Dages  Forløb.  Trykformindskelsen  efter  Punk- 
turen var  meget  forskjellig  paa  Grund  af  den  forsk)eliige 
Elasticitet  I  Hjærneskalleq  (mangelfuld  Forbening,  stærk  Ud- 
spænding o.  s.  V.).  I  nogle  Tilfælde  var  Trykforøgelsen  meget 
betydelig  i  Sammenligning  med  Blodtrykket,  og  det  saa 
meget  mere  som  Patienterne  vare  unge  og  meget  medtagne 
Individer;  da  man  her  næppe  tør  sætte  Blodtrykket  tilnær- 
melsesvis saa  højt  som  for  Voine  (120  Mm.  Hg.),  saa  maa 

*)  Den  Dormale  SpandlDg  i  BJærne-Rygmarvsvædtken  er  kno  nuiait 
hos  Haode  af  Le y den,  der  beatemte  Trykket  ni  S  Mm.  Hg.  Efter 
Qalockea  Iagttagelse  paa  et  U  Ugers  Barn  med  et  ukompliceret 
MeolDgocele  maatte  det  normale  Tryk  her  sættes  til  4  Mm.  Hg.; 
hos  ældre  Individer  mener  han,  at  det  er  en  Del  hejere  og  paa 
Grund  af  Hulens  store  Odstrækolog  vexlende  efter  Legemets  SUUiog. 
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det  altsaa  antages,  at  det  ydre  Tryk  30 — 40:Mfli.  Hg.  har 
opvejet  henimod  Balvdeien  af  Blodtrykket,  og  Blodomløbet  i 
Haarkarrene  og  Venerne  maa  have  været  stærkt  hindret. 
En  ligefrem  Følge  deraf  har  ogsaa  været  den  multiple 
Thrombosedannelse  i  Venerne  og  Staseneuritis  i  Nn.  optici, 
som  Forf.  har  iagttaget  i  Tilfælde,  hvor  Trykket  har  været 
særlig  højt. 

Qan  har  ogsaa  iagttaget  Ddvidning  af  Hvirvelkanalen 
uden  nogen  Spaltedannelse,  hvilket  aabenbart  har  været  en 
Følge  af  det  forøgede  indre  Tryk,  i  et  enkelt  Tilfælde  be- 
gunstiget af  en  rhakitisk  Forandring  af  Knoglerne.  Ban  over- 
beviste sig  i  et  Par  Tilfælde  om,  at  der  bestod  en  fri  Kom- 
munikation mellem  det  subaraknoideale  Rum  og  Hjærne- 
hulerne,  idet  han  ved  Begyndelsen  af  Sektionen  ind- 
sprøjtede en  Zinnoberemulsion  i  diøse*  Ligesom  ved  et 
lignende  Forsøg  paa  Lig  af  normale  Børn  fandt  han  efter 
Fjærnelsen  af  Lændehvirvlernes  Buer  Dura  mater  stærkt 
spændt,  og  ved  Indstik  udflød  en  zionoberboldig  Vædske; 
denne  var  gjennem  Aquaeductus  Sylvii  og  ide  Hjærne- 
hule  trængt  ud  i  Subaraknoidealrummet.  Seiv  hvor  denne 
Vej  er  lukket  ved  Sammenvoxning,  kan  det  forøgede  Tryk 
forplante  sig  til  Vædsken  i  Rygmarvskanalen. 

Endelig  har  Forf.  ogsaa  bestemt  Trykket  i  en  stor  Pus- 
ansamling  i  et  Nyrebækken,  af  hvilket  der  ved  Punktur 
udtømtes  4200  Kubikceotim.  Pus.  Begyndelaestrykket  var 
34  Mm.  Hg.  over  den  midt  paa  Svulsten  beliggende  Punktur* 
aabning.  Af  Interesse  vilde  det  ogsaa  være  at  bestemme 
Trykket  i  andre  Cyster  og  Abscesser  for  derlgjennem  at  faa 
en  Forestilling  om  Sekretionstrykket. 


CyaBforbindelsemes  Betydning  som  Gifte« 

Efter  Nowack.  (MittheH.  d.  Vereins  d.  Aerzte  Nfeder-Oester.  III.  15.  1877, 

Schmidts  Jahrb.     Bd.  177.    S.  233.) 


Forgiftningerne  med  Cyankalium  ere  i  den  senere  Tid  blevne 
i  paafaldende  Grad  hyppigere  og  have  bragt  Arsenikforgift- 
ningerne ud  af  Mode.  Grunden  dertil  ligger  tildels  i,  at 
at  det  er  saa  let  at  forskaffe  si^  Gyanpræparaterne,  der 
finde  en  udstrakt  Anvendelse  i  Tekniken,  ligesom  de  ogsaa 
for   en   Del   findes    udviklede  I    talrige  Planter   ved  Emul- 
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Binets  IpdvirkniDg  pat  AmygdaHnet.  Blandt  de  forakJeUige 
Maader  for  Anvendeleen  af  disse  Stoffer  i  Industrieos  Tje« 
neste,  hvorved  der  kan  opstaa  Fare  for  Blaasyreforgiftning, 
n«vner  Forf.  Farvningen  (blaat)  af  uldne  Stoffer  med  sure 
Blodludøaitoplasninger  i  utilslrsekkeligt  ventilerede  Lokaler; 
endvidere  Forsølvningen  af  Eobbergjenstande  i  en  Opløsning 
af  Cyankviksølv  i  Cyankalium,  der  er  bekjendt  under  Navnet 
Argentine,  Tilvirkningen  af  Blodludsalt,  den  tørre  Destil* 
lation  af  dyriske  Stoffer,  Galvanoplastiken,  hvorved  der 
benyttes  Cyanforbiodelser  opløste  i  Cyankalium,  Tilbered- 
ningen af  Negativpladerne  ved  Fotograflen  og  Anvendelsen 
af  den  raa  Bittermandelolie  (hvoraf  der  i  England  i  Aaret 
1857  blev  forbrugt  8000  Pund)  i  Konditorierne  og  fijøkke- 
nerue .  ligesom  ogsaa  til  Tilvirkningen  af  visse  Likører  saa- 
8om  Ratafia,  Persico,  Mavacbino,  Eino  de  Zara.  Baade  I 
Farverierne,  i  Forsølvningsværkstederne  og  de  galvanopla- 
siiske  Anstalter  bør  man  serge  for  saavidt  muligt  at  for- 
hindre Ddviklingen  af  de  mer  eller  mindre  akute  og  inten- 
sive Blaasyreforgiftninger  blandt  Arbejderne  ved  en  omhyg- 
gelig Ventilation,  ved  Bortledning  af  Dampene  gjennem  en 
godt  trækkende  Skorsten  og  ved  Anbringelsen  af  Laag  paa 
Dekompositionskarrene,  der  gjennem  Rør  staa  i  Forbindelse 
med  denne.  Endvidere  er  det  absolut  nødvendigt  at  bolde 
Børn  borte  fra  saadanne  for  Sundbeden  farlige  Arbejder  og 
at  belære  Arbejderne  med  Hensyn  til  de  Forsigtighedsregler, 
de  skulle  iagttage.  Bos  Fotografer,  Kemikere  og  Farmacevter, 
der  have  at  gjøre  med  Cyankaliumsopløsninger,  danner  der 
sig  let  haardnakkede  og  smertefulde  Ulcerationer  ved  Hjør- 
nerne af  Neglene,  mod  hvilke  Forf.  har  fundet  Omslag  med 
Jærnvitriolopløsning  særdeles  nyttige.  Endelig  mener  Forf., 
at  Brugen  af  Bittermandelolien,  der  gjennemsnitlig  indeholder 
8  — 9pCt.  vandfri  Blaasjre  til  de  omtalte  tekniske  og  kulina- 
riske Øjemed,  burde  forbydes  gjennem  Sundhedspolitiet  og 
eventuelt  hindres  ved  Konfiskation  af  forefundne  Oplag. 

Som  Lægemiddel  har  Blaasyren  ingen  særlig  Virkning, 
som  man  ikke  lige  saa  godt  kan  opnaa  ved  andre  Midler. 
Han  vil  derfor  have  Blaasyre  og  Cyankalium  fuldstændigt 
banlyste  fra  Apothekerne  og  erindrer  om  de  syv  Epileptikere 
i  Bicétre,  der  kom  af  Dage  ved  Blaasyre,  samt  de  ikke 
sjældne  sørgelige  Tilfælde  af  Forveiling  af  Cyankalium  med 
andre  ikke  giftige  og  derfor  i  store  Doser  anvendte  Salte. 
Gruoden  til,  at  Selvmordere  og  Mordere  saa  ofte  benytte 
sig  af  Cyanpræparaterne,  er  dels,  at  de  ere  saa  lette  at 
skaffe  til  Veje,  dels,  at  de  selv  i  smaa  Doser  have  en  hurtig 
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raadoeiseas  ladflydelse.  Den  længste  Termin,  indenfor  hvilken 
det  er  lykkedes  at  paavise  Blaasyren  i  opgravede  Lig,  er 
17  Dage.  Ved  Ondersøgelsen  af  Bjærte,  Lever  og  Lunger, 
der  raadn«  forholdsvis  langsomt,  vil  man  i  alle  Tilfælde 
snarest  kunne  vente  et  positivt  Resultat. 


Bevageiig  N71«  •$  Ftikddet  m4km  åoisa  AffAttoi  tg  IMTMidH  af 

IsfM.  I>aa  Prof.  Bartel«  Klinik  har  Maller-Waruer  (Berlin.  kliD. 
Wocheoschr.  Nr.  42.  1877)  iagUaget  ea  Række  Tilfælde  af  be>realdig 
bevægelig  Nyre  og  Udtidolng  af  Maven,  og  efter  Forf.*8  Mening  er  den 
aidste  Affektion  fremkaldt  ved  den  første;  Idet  nemlig  Nyren  forskydes 
ftemad  og  Indad,  kommer  den  til  at  sammentrykke  den  temmelig  fast- 
liggeode  nedadstigende  Del  af  Duodenum,  og  en  (Jdvidning  af  Maves 
bliver  Følgen  deraf.  Næsten  alle  Tilfældene  iagttoges  hos  unge  Piger 
og  Koner  fra  Landet,  soni  ikke  kjendte  til  B.rogen  af  Snørliv,  men  som 
holdt  deres  Skjorter  oppe  ved  Baand,  der  fremkaldte  en  stærk  Sammen- 
snøring af  Underlivet  I  andre  Tilfælde  vare  Patienterne  Mænd,  der 
brngte  stramt  spændte  Bælter  om  (Joderiivet.  Medens  deo  venstre  Nyre 
ligger  noget  højere,  bliver  derimod  den  højre  udsat  for  det  derved  be- 
tingede Tryk,  og  den  forskydes  fremad  og  indad.  Den  venstre  Nyre  er 
som  sagt  paa  Grand  af  sin  højere  Stilling  mindre  udsat  for  Trykket, 
men  vil  iøvrigt,  hvor  det  gjør  sig  gjæidende,  som  Følge  af  de  anato- 
miske Forhold  snarere  være  odsat  for  en  Forskydning  1  Retning  opad. 
Grunden  til,  at  Brugen  af  Snørliv  ikke  1  samme  Grad  disponerer  tU 
denne  AITektion,  ligger  deri,  at  det  udøver  Trykket  over  en  større  Over- 
flade. (New-York  Medical  Journal.    Juni  1878.) 


SvpleneBt  til  Referatet  om  Mødet  paa  KlampeMborg. 

Udvalget  suplerede  sig  strax  med  Pysikus  Tolderlund 
og  Distrilttslæge  Sctioabo  og  valgte  derefter  Overlæge 
Poulsen  til  Formand* 


Aalatiik  Ealera  bar  vist  sig  L  Woronescb,  en  Stad  paa  c.  50000  Ind- 
byggere ved  Floden  Worooeseb*s  indløb  i  Don  (145  Mil  SO.  for  Peters- 
borg). Ifølge  et  Telegram  til  petersborgake  Blade  ere  60  Personer  blevne 
angrebne. af  Sygdommen.  Fra  Sanitetsmyndlghedernes  Side  er  der  truffet 
energiske  Forholdsregler  for  at  forebygge  Sygdommens  Udbredelse. 


fttstfltettts.  At  Kommunelcge  C.  L.  T.  Hauachults  uoder  eo 
Stadslæge,  Eiatsraad  Schleisner  meddelt  Permission  for  et  Tidsrum 
af  6  Uger  fra  den  1ste  n.  M.  at  regne  er  konstitueret  til  at  varetage  de 
med  Embedet  som  Stadslæge  forbundne  Forretninger,  bekjendtgjøres 
herved. 

Kjøbenhavns  Overpræsidium,  den  26de  Juli  1878. 

wm^BSSBSiKsaBBBsamaBtm 
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TakuMtr«  DlstrUUlcgeembedet  I  Kjær  Herred  er  Ted  den  bldlll- 
yærende  Dlstriktsløgee  Afgå  og  blevet  ledigt 

De,  Bom  maatte  ønske  ADsættelse  i  dette  Embede,  anmodes  om 
inden  3  Uger  fra  den  26de  Jali  at  regne  at  Indsende  deres  paa  be- 
hørigt stemplet  Papir  skrevne  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede 
Ansøgninger  til  SundhedskoUeglets  Dekanus,  Professor,  Dr.med.  Warncke, 
der  bor  I  Kompagnistræde  Nr.  22. 

—  Posten  som  konstitueret  Læge  paa  Krlstiansø  kan  ventes  at  blive 
ledig  om  kort  Tid.  Om  denne  Post,  der  besættes  af  Marineministeriet, 
og  hvormed  er  forbandet  en  aarllg  Lønning  af  1300  Kr.  med  eventuelt 
Dyrtidstillæg  foruden  fri  Bolig,  kunne  Ansøgninger  Indgives  til  Stabslægen. 


UdMsnehe.    Underlæge  J.  T.  Møller  udnævnes  til  Korpslæge  i  det 
for  Bæren  og  Flaaden  fælles  Lægekorps  tn  den  1ste  Avgust  d.  A.  at  regne. 


Ovcnigt  fver  8jgd«UM»  ØødslUd  eg  Fidilsr  I  MJøboahftfi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  til  den  23de  Juli  anmeldt 
667  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  564  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  II,  Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  1,  Strubehoste  O,  Kighoste  O,  Paaresygo  9,  gastr.  Feber  32, 
tyf.  Feber  11,  exantemathlsk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  212,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  21, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  9,  BrystkaUrrh  103,  Grippe  i. 
Lungebetændelse  21,  Halsbetændelse  73,  akut  Ledderevmatisme  20,  apdre 
Farsoter  20  (Øjebetændelse  5,  Stomatltis  4,  Nældefeber  8,  Skørbug  1, 
Erythem  3,  Rødlinger  8  og  Forunkler  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  67, 
venerisk  Saar  9,  erhvervet  Syfiiit  6,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  8,  Dranker- 
galskab 3,  Brændevlnssygdom  8. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For« 
hold  til  Folkemængden  forekomne  I :  Amageigade,  Halmtorvet  og  St.  Strand- 
stræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  89.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  20 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  1,  Kighoste  1,  tyf.  Feber  I,  indeni« 
Kolera  og  akut  Diarré  15);  konstitutionelle  Sygdomme  19  (Lunge- 
svindsot 10);  voldsomme  Dødsaarsager  I;  DannelsesfeJI  3; 
lokaleOrgansygdommé  34;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  11  (Tæring  hos  Smaabørn  8).    - 

Levendefødte  ere  154  (85  Drenge,  69  Piger);  Dødfødte  5. 

Normal  Varme  med  tørre  nordvestlige  Vinde. 

I  SL  Petersborg  er  i  Ugen  til  den  6te  Juli  anmeldt  56  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  29  af  exantb.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 


Ifølge  en  gjennem  lastitsminlBteriet  modtaget  Meddelelee 
afboldee  den  bygiejoiBke  Kongres,  der  er  eat  i  Pørbindetoe 
med  DdeiilUogeQ  i  Paris,  i  Dagene  fra  tsle  til  10de  Avgust  d.  A. 

Det  køl.  Saadhedskoilcglafld  den  IMs  Jnll  ISISu 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Ali  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Pabrikspriser. 

JBU  KUiendorff, 

Østergade  Mr.  9. 


I 


Paa  C. A.  Isfcicli  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Vsagtforhoid  i  det  første  Leveaar. 

Af 
Dr.  med.  fi.&SUge^ 

Lage  Ted  Børaehospiuleta  Pollkllnik.    11. 

Med  12  litograferede  Tavler. 

Pris :  2  Er.  50  Øre. 

Om  SmaabømB  Emmring  og  Pleje. 

Tolv  Forelssninger 

af 
Dr.  med.  Q.  0.  Stage. 

Pris :  2  Kr.  50  Øre. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  ben- 
vender man  sig  i  Redaktarens  Bopal  Vesterbrogade  Nr.  SI 
1ste  Sal. 


Biuoo  LwiM  Bcftijkktii    C.  A.  lUllMli  Fodaff. 


åitkM^Km.  B.  If .  ArgM  »18. 


Ugeskrift  for  Læger. 

84«  Række  XXVI.  Nr.  7. 

Redigeret  af  Dr.  T.  MmUt. 

Indhold:  Ué.  Sekiilift  Ut  bgik  Mliii,  md  M.1  BcMrti.  I.  f.  E.  larfti: 
Rigte  Iti— rlfMigir  §■  leMflikrhiiig,  md  Uå*t  fmmkå.'  tiiikari  Wabir: 
Bdia^Mi  må  tMlafm.  Sckitichcrbakaff:  laBjaEim.  F.  Iracak: 
Mftomia  knméåm  md  fmljiffiga  ijflitiika  IMtianr.  €  Citlar  af 
I.  Iralfari:  Mfirkaiigaa  af  in,  Lfrvtoaa  ag  Aiaauk  paa  iMfte  af  BM- 
iigaiMf.  ttamba  Ira  Jmilwniirial  (ti  lÉtowl«  aiar  hUm  kå).  Grki- 
fam  fh  Jialiliraialnal  tU  aaiadiga  lalakafjfite.  Nbi  til  iMHiUiai  fv  lUl^ 
lag«  i  IJakaakari  h  maif«  4<iO'  Sla^'  H  MstriUalagv  itefer  QakflikaTi, 
tiÉaiéiii  DaMigkaiolaliidk«  af  45da  ØacMik«  4ir75.  fakaaca.  Oianift  afar 
8j|la«a,  DaMdri  ag  iaélar  i  Ijakflkan.    NvaaAgHnlMr 


Dei  •legale  Sektiei»» 


Dr.  Sell  bar  i  sin  »legale  Sektion«  hyerkan varet  fuldstøodlg 
eller  korrekt;  jeg  ekal  derfor  forsøge  at  give  mit  Bidrag  til 
at  opklare  Sagen. 

Dr.  Sell  .har  forglemt  at  meddele,  at  ban  samtidig  med 
Afskriften  af  Obduktionsberetningen  samt  Konklusionen  mod- 
tog fra  Hr.  Fysikus  Knudsen  følgende  Skrivelse. 

•Paa  Grund  af,  at  der  paa  det  afdøde  Barn  S.  S.  ved  det  ordlnøre 
Ligsyn  Tar  iasltaget  nogle  inUt«nkelige  Læsioner  paa  Hage  og  HaJa,  yar 
det  ligefrem  Dlatriktslægens  Pllgl  at  konferere  tned  Politimester  og  Fysikus. 
At  Obdnktlooen  blev  berammet,  maatte  Jeg  anse  for  en  Nødvendighed, 
8aa?el  i  det  OffentUges  som  1  den  behandlende  Lages  Interesse,  og  De 
kan  vsre  oYerbevlst  om,  at  det  bverkeQ  har  V»ret  fornøjeligt  for  Di- 
striktslægen eller  mig  at  foretage  den.« 

Dette  Brev  har  altsaa  atrax  underrettet  Hr.  Sell  om,  at 
det  var  Fysikus,  som  ansaa  Obduktionen  for  nødvendig,  og 
at  det  var  min  Pligt  at  konferere  med  Fysikus  og  Politi* 
mesteren.  Dr.  Sell  bar  saaledea  kunnet  spare  sig  al  sin 
Ulejlighed  saavel  med  at  forespørge  hos  Politimesteren  som 
med  at  skrive  i  Sorø  Avis  for  at  faa  Oplysning  om,  hvem 
der  havde  taget  initiativet  i  denne  Sag. 

Sdje  Røkk«.  26d«  Bd. 
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Dr.  Sell  har  ikke  meddelt  hele  mit  Referat  i  Sorø  Avis 
Nr.  61;  det  lød  faldstændig  saaledes: 

•Ifølge  Lig8yo9loyeD  skal  Lægen,  naar  der  Ted  LigsjDet  opstaar  For- 
lEodnln^  om,  at  Dødsaaraageh  fortjener  JusUtsTæseDets  Opmsrksomhed, 
gjøre  IniilberftQiDg  -derom  til  PoIM mesteren. 

Denne  min  Pligt  har  jeg,  der  har  synet  det  omtalte  Barn,  efter- 
kommet og  Ttl  ogsaa  for  Fremtiden  efterkomme,  uanset  at  Hr.  praktiserende 
Læge  Sell  vil  glye  Opfyldelsen  af  denne  Pligt  en  odiøs  Betegnelse,  idet 
han  karakteriserer  den  som  Angiveri. 

Hvorvidt  det  Offentlige  vil  akkviescere  ved  den  KonklnsioD,  som 
Obducenterne  have  afgivet,  véd  jeg  naturligvis  ikke;  men  det  staar  Jo  i 
hvert  Fald  Hr.  Sell  frit  for,  saafremt  han  Ikke  er  tilfreds  med  samme, 
at  forlange  hele  Sageo  forelagt  SuodhedakoUegiet,  der  er  det  rette  Fomm 
og  der  ville  vi  begge  faa  en  upartisk  Bedømmelse.* 

Bud.  Schoning, 
Distriktslæge. 

Denne  min  Benvigning  til  SandhedBkollegiet  synes  Dr. 
Sell  ikke  at  kunne  bestemme  sig  til  at  følge;  men  han  har 
valgt   at   offentliggjøre    sin  ensidige  Fremstilling  af  Sagen. 

Dr.  Sell  forglemmer  endeligt  at  meddele,  at  han  be- 
ordrede Forældrene  til  at  brænde  den  af  ham  afbenyttede 
Svamp;  jeg  skal  ikke  indlade  mig  paa  at  opstille  nogen 
Formodning  om  hans  Bevæggrund  hertil.  *-  Svampen  blev 
brændt,  og  derved  saa  fuldstændigt  desinficeret,  at  den 
aldeles  forsvandt. 

Naar  Dr.  Sell  paastaar,  at  den  af  ham  brugte  Vædske 
til  Pensling  af  Rarnet  var  en  Earbolsyreoplesning,  saa  er 
dette  ikke  af  mig  draget  i  Tvivl;  men  jeg  fastholder,  at  den 
Vædske,  som  blev  forevist  mig  og  som  jeg  lugtede  til,  ikke 
indeholdt  Rarbolsyre;  om  den  har  været  benyttet  enten  af 
Dr.  Sell  eller  Faderen,  véd  jeg  naturligvis  ikke;  men  sikkert 
er  det,  at  ogsaa  den  forsvandt  og  saaledes  ikke  kom  til 
Undersøgelse.  Barnets  Forældre  udsagde,  at  Dr.  Sell  tog 
den  hjem  med  sig  og  istedetfor  gav  dem  en  anden  Flaske, 
med  hvis  Indhold,  som  tydeligt  lugtede  af  Karbolsyre,  de 
skulde  bestænke  Gulvet.  Faktum  er,  at  Flasken  ligesom 
Svampen  var  borte,  da  Politiet  Aftenen  forud  før  Obduktionen 
indfandt  sig  for  at  forsegle  dem  til  videre  Undersøgelse.  — 
Om  Karbolsyre,  anvendt  paa  den  af  Dr.  Sell  angivne  Maade, 
kan  frembringe  paa  en  sund  Overhud  en  saa  destruerende 
Læsion,  som  det  legale  Ligsyn  efterviste,  skal  jeg  ikke  ind- 
lade mig  paa  at  bedømme,  —  hidtil  har  jeg  ikke  antaget  det« 

Bvad  min  Behandling  af  Barnet  angaar,  da  forholder 
den  sig  saaledes.    Den  2&de  Februar  blev  jeg  af  den  voxne 
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Piges  Fader  afhentet  til  hende,  som  ikke  ønskede  sig  under 
Dr.  Sells  Behandling.  Pigen  boede  ikke  i  M.,  men  i  S. 
c.  1  Mil  derfra,  men  var  kun  i  et  Besøg  i  M.  Da  Pigen  og 
Barnet  henlaa  i  samme  Stue,  maatte  jeg  nødvendigvis  be- 
mærke Barnet;  jeg  blev  af  dettes  Forældre  anmodet  om 
ogsaa  at  undersøge  Barnet,  da  det  var  i  høj  Grad  lidende. 
Jeg  indlod  mig  ikke  paa  nogen  Behandling,  da  det  strax 
blev  sagt  mig,  at  Dr.  Sell  var  dets  Læge,  men  kunde  efter 
Forældrenes  indtrængende  Anmodning  ej  afslaa  at  foreskrive 
et  efter  min  Formening  lindrende  Middel  (Pensling  af  Munden 
med  Acid.  boric.  0,5— Glycr.  25,  samt  Baden  af  Underansigt 
med  Infus  chamomil).  Jeg  udtalte  mig  om  Barnets  sørge- 
lige Tilstand  og  Udseende,  samt  stillede  en  slet  Prognose, 
men  afholdt  mig  fra  enhver  Ytring  om  Dr.  Sell.  —  Den 
24de  Februar  blev  jeg  atter  afhentet  til  Pigen  og  saa  da 
naturligvis  atter  Barnet,  men  Indlod  mig  ikke  paa  nogen 
nøjere  Undersøgelse  af  det,  især  da  det  blev  mig  meddelt, 
at  Dr.  Sell  den  23de  Februar  havde  tilset  Barnet.  Da  jeg 
kom  igjen  den  26de  Februar,  var  Barnet  død;  jeg  saa  det 
ikke  strax,  men  først  da  jeg  var  i  Færd  med  at  forlade 
Huset  og  allerede  var  ude  af  Stuen,  blev  jeg  af  Faderen 
kaldt  ind  igjen  for  at  syne  Liget  og  derefter  afgive  Døds- 
attest. Jeg  ansaa  det  for  min  Pligt  at  gjøre  det  og  opfyldte 
derfor  dette  Forlangende.  Som  Dødsaarsag  anførte  jeg  paa 
Dødsattesten:  •  ondartet  Halssyge«.  Faderens  Bevæggrund 
til  at  lade  mig  (Distriktslægen)  foretage  Ligsyn  og  udstede 
Dødsattest  blev  vel  ej  ligefrem  udtalt  for  mig,  men  jeg  fandt 
mig  derefler  saameget  desto  mere  opfordret  til  at  meddele 
Fysikus  Sagen. 

At  den  af  mig  foreskrevne  Saft  indeholdt  Acid.  boric, 
blev  i  Dr.  Sells  Nærværelse  konstateret  af  Fysikus. 

Naar  Dr.  Sell  betvivler  min  Berettigelse  til  at  være  til- 
stede ved  Obduktionen  som  Obducent,  saa  mna  det  være 
tilstrækkeligt  at  anføre,  at  saavel  Politimester  som  Fysikun 
vare  vidende  om  mih  Andel  i  Barnets  Behandling.  Da  de 
ikke  nærede  nogen  Tvivl  om  min  Kompetence  til  at  være 
Obducent,  havde  jeg  kun  at  efterkomme  Politimesterens 
Rekvisition. 

Dr.  Sell  finder  det  •mærLeligti  at  den  «Usagkyndige», 
Politimesteren,  vil  have  en  Mening  om  en  legal  Handlings 
(Obduktionens)  Berettigelse ;  —  denne  mærkværdige  Udtalelse 
behøver  vel  ikke  at  imødegaas. 

Naar  Dr.  Sell  endelig  udtaler  sin  Frygt  for,  at  han  og 
de  andre  Læger  i  Sorø  kunne  vente  dem  en  hel  Del  legale 
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Obduktioner,  saa  kan  han  berolige  sig  med,  at  Diitnkls- 
løgen  kun  i  Forbindelse  med  den  overordnede  Fysikus  kan 
foretøge  en  legal  Obduktion,  naar  han  af  Politimesteren 
dertil  bliver  rekvireret. 

Sorø,  den  30tc  Juli  1878.  _^      .     «    t. .     . 

Rud.  Sch5ning. 


Vi  kunne  ikke  undlade  at  knytte  nogle  Bemærkninger 
til  de  Oflfejitiigheden  forelagte  Oplysninger  i  denne  Sag,  idet 
\i  ingenlunde  føle  os  tilfredsstillede  eller  anse  Sagen  for 
fuldt   belyst   ved  Br.  Distriktslæge  Schdnings  Bidrag    til   at 

opklare  den. 

Hverken  af  Dr.  Sell  eller  af  Distriktslægen  omtales  der 
nogetsombelst  Fund,  der  kunde  give  rimelig  Anledning  til 
at  foretage  en  legal  Sektion  af  det  afdøde  Barn.    Det  frem- 
gaar  vel  saa  tydeligt  som  muligt  af,   hvad  der  er  meddelt, 
at  Barnet  opholdt  sig  i  et  ved  Diflheritis  inficeret  Hus,. at 
det  selv  blev  smittet  af  denne  Sygdom,  at  Sygdommen  hos 
Barnet  var  af  en  særlig  ondartet  Earakter,  og  at  Sygdommen, 
Sygdommen  ene  og  alene,  medførte  Barnets  Død.    Dr.  Sell 
havde  oplyst,  at  han  havde  anvendt  et  Middel,  som  de  Fleste 
af  os  af  Erfaring  véd,  vel  i  den  af  ham  brugte  Koncentra- 
tion kunde  frembringe  overfladelige  Ætsninger  paa  Huden; 
disse  Ætsninger  har  Hr.  Schdning  haft  Lejlighed  til  at  se 
allerede  medens  Barnet  levede,  og  at  de  have  kunnet  for- 
anledige ham  til  at  indberette  om  et  mistænkeligt  Fund  ved 
Ligsynet,  tager  sig  noget  underligt  ud. 

Hr«  Sch5niDg  tskal  ikke  indlade  sig  paa  at  opstille 
nogen  Formodning  om  Dr.  Sells  Bevæggrund  til  at  beordre 
Forældrene  til  at  brænde  den  af  ham  benyttede  Svamp«; 
hvad  mener  Hr.  ScbOning  egentlig  hermed?  vi  anse  det  for 
fuldstændigt  rigtigt  paa  denne  sikre  Maade  at  gjøre  den 
brugte  inficerede  Svamp  uskadelig;  enlen  burde  Hr.  Schdning 
sige  sin  Formodning  med  tilhørende  Grunde  ligefrem  eller  tie. 
Vi  nære  ligesaa  lidt  som  Hr.  SchOning  Tvivl  om,  .at  det 
af  Sell  brugte  Middel  var  Karbolsyre;  hvad  der  har  været  i 
den  Flaske,  som  Hr.  Schdning  har  lugtet  til,  og  som  For- 
ældrene sige  at  Hr.  Sell  har*taget  til  sig,  kunne  vi  ikke  have 
nogen  Mening  om;  dette  Punkt  trænger  til  nærmere  Op- 
lysning. Sætningen  om  'Faderens  Bevæggrund  til  at  lade 
Hr.  Schdning  syne  Liget,  hvilken  ikke  ligefrem  blev  udtalt* 
synes  os  ogsaa  at  være  en  halvkvædet  Vise  af  den  værste  Art. 
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Det  er  in  confesso,  at  Br.  Sch^^Ding  har  givet  en  Ordi- 
nation til  Barnet,  ganake  sikkert  ikke  nogen  imod  Syg- 
dommen meget  indgribende,  og  naar  han  da  optræder  som 
Obducent,  er  Loven  af  4d6  Marts  1818  overtraadt.  Selv  om 
Fysikus  og  Politimesteren  har  været  vidende  om  Br.  ScbO^ 
nings  Andel  i  Behandlingen,  og  Br.  SchOning  kun  har  efterø- 
kommet  Politimesterens  Rekvisition,  er  Loven  alligevel  over- 
traadt; hvem  Ansvaret  derfor  paahviler,  tilkommer  det  derimod 
ikke  08  at  dømme  om. 

Endelig  forekommer  Dr.Sell  og  andre  Sorølægers  Frygl 
for  eventuelle  legale  Sektioner  os  ikke  saa  ganske  ube-* 
grundet.  VI  formene  nemlig,  at  naar  Distriktslægen  eller  en 
anden  Læge  indberetter  til  Øvrigheden,  at  ban  ved  et  Ligsyn 
har  fundet  Omstændigheder  af  mistænkelig  Art,  da  vil  idet- 
mindste  ofte  Politimester  og  Fysikus,  uden  selv  at  syne 
Liget,  men  i  Tillid  til,  at  paagjældende  Læges  Mistanke  ikke 
er  blottet  for  al  Grund,  bestemme  en  legal  Sektion.  Idet 
Øvrigbeden  da  overleverer  Lægerne  Liget,  er  den  retslige 
Bandiing  begyndt,  og  selv  om  da  Fysikus  strax  opdager,  at 
de  angivne  mistænkelige  Tegn  slet  ikke  give  nogen  beret- 
tiget Grund  til  Mistanke,  staar  det  vel  næppe  i  hans  Magt 
at  standse  den  begyndte  Bandliog; 

Endnu  blot  et  Par  Ord  om  den  af  Obducenterne  afgivne 
Konklusion,  hvori  det  til  Slutning  hedder:  Imidlertid  skjønne 
vi  ikke  rettere,  end  at  Barnet  allerede  fra  den  2<Me  at  regne 
har  været  i  en  haahløs  Tilstand,  og  Behandlingen  med  Kar- 
bolsyrepenslingen,  der,  som  anført;  udfortes  af  Br.  Sell  den 
2 1  de  og  22de  og  mislykkedes  for  Faderen  den  21de,  tør 
saaledes  ikke  antages  at  have  udøvet  nogen  Virkning  med 
Bensyn  til  Barnets  den  24de  indtrufne  Død. 

For  Lægfolk  —  og  de  interessere  sig  meget  for  en 
saadan  opsigtsvækkende  Begivenhed  —  maa  der  herefter 
dog  blive  en  lille  svag  Mistanke  om  et  tmaaske  dog*  til- 
bage ;  det  er  beklageligt  nok,  at  d*Brr.  Obducenter  ikke  have 
dristet  sig  til  tydeligt  at  udtale:  Den  anvendte  Behandling 
har  i  ethvert  Tilfælde  aldeles  ikke  været  medvirkende  Aarsag 
til  Barnets  Død. 

Det  maa  haabes,  at  denne  hele  Sag  ikke  hermed  er 
afsluttet,  men  at  den  baade  for  de  deri  nærmest  interesserede 
Parters  Skyld  og  for  at  forebygge  Gjentagelser  maa  blive  al- 
vorlig undersøgt  af  de  paagjældende  Avtoriteter.  . 

Red. 
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Nogle  Benærkniiger  øm  Rece|ptskri?MBg. 


Højstærede  Hr.  Redaktør! 

Signaturen  paa  vore  Medikamenter  indskrænker  sig  i  Reglen 
her  i  Landet  til  Betegnelsen  ar  Maaden,  paa  hvilken  de  skulle 
bruges.  Der  kan  jo  dog  ikke  være  Tvivl  om,  at  det  af  flere 
Grunde  kunde  være  ønskeligt,  om  vi  fulgte  flere  andre 
Landes  Skik,  tillige  at  lade  Recepten  skrive  paa  Flasken 
eller  Æsken.  Jeg  skal  ikke  videre  opholde  mig  ved,  at  det 
i  høj  Grad  er  en  Lettelse  for  Lægen  baade  ved  Sygesengen 
og  ved  Konsultationer.  Hvad  der  for  mig  er  Hovedsagen, 
er,  at  det  bringer  en  mere  direkte  Forbindelse  istand  mellem 
Lægen  og  Apothekeren,  naar  denne  afskriver  Recepten  og 
hæfter  den  paa  Flasken,  idet  man  deraf  ser,  at  Apothekeren 
har  læst  og  forstaaet  Recepten  rigtigt.  Hvad  jeg  har  hørt 
indvende  herimod,  at  den  Syge  da  faar  at  vide,  hvad  han 
faar,  kan  jeg- ikke  tillægge  nogen  synderlig  Vægl;  vil  han 
have  det  at  vide,  kan  dette  jo  let  opnaas  ad  flere  Veje, 
blandt  andet  derved  at  han  faar  Recepten  i  Haanden  og  jo. 
ligesaa  godt  kan  læse  den  her  som  paa  Flasken.  En  anden 
Ulempe  har  det  jo  sikkert,  om  det  blev  almindelig  Brug 
blandt  alle  Læger,  den  nemlig,  at  Apothekerens  Arbejde 
blev  noget  forøget.  Dog  tvivler  jeg  ikke  om,  at  vor  nid* 
kjære  Apothekerstand  gjerne  rettede  sig  efter  et  almindeligt 
Ønske  blandt  Lægerne.  Jeg  har  i  saa  Henseende  fundet 
stor  Imødekommenhed,  for  hvilken  jeg  er  meget  taknemlig. 
I  det  sidste  Aarstid  har  jeg  stadig  som  Signatur  skrevet 
Recepten  og  Dosis  eller  Brugsmaaden  samt,  forsaavidt 
det  var  til  et  Barn,  dettes  Navn  og  Alder.  Fra  Blaa* 
gaards  Apothek  saa  jeg  i  Foraarstiden  en  Etikette,  der 
forekommer  mig  meget  hensigtsøvarende ,  og  Hr.  Apotheker 
iMadsen  paa  Vesterbro  har  nu  ladet  trykke  lignende  Etiketter. 
Dens  Form  er,  naar  den  er  udfyldt,  følgende: 


f.  Ex. 


Hans  Nielsen  'MAar. 


Formula: 

Vini  thebaici 

gtt.  VIII 
Mixt.  albæ 

Gram.  125 


Dosis: 

1  Barneskefuld 
4 -.5  G.  dgl. 
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Jeg  over  lader  til  Dem  at  afgjøre,  om  De  finder,  at  der 
er  tilstrækkelig  Grund  til  i  «Uge8krift  for  Læger«  at  anbefale 
denne  Form  af  Etiketter  og  deres  almindelige  Brug. 

Deres  ærb.  hengivne 

H.  P.B.Barfod. 


Redaktionen  undlader  ikke  herved*  at  anbefale  dette 
Porslag  til  vore  Rolleger.  Ved  samme  Lejlighed  skijUe  vi 
paany  henstille  til  det  ærede  Sundhedskollegium,  om  det 
dog  ikke  skulde  være  det  muligt  at  finde  et  heldigere  Ud- 
tryk for  dets  Cirkulære  af  28de  Februar  1877,  hvorved  dette 
ikke  daglig  i  Realileten  blev  omgaaet  ved  den  uheldige  Paa- 
tegning:  tkan  udleveres  indtil  videre«;  vi  have  tidligere 
gjentagne  Gange  foreslaaet,  at  enhver  Recept  paa  Morfln 
og  IVlorflnsalte  i  Pulverform  eller  Opløsning,  uanset  dennes 
Styrke  og  den  foreskrevne  Dosis  Ikke  uden  Fornyelsespaa- 
tegning  skulde  kunne  eipederes  fra  Apothekerne  mere  end 
én  Gang,  og  dette  Forslags  Hensigtsmæssighed  fastholde  vi, 
vel  at  mærke  saaledes,  at  Lægen  maa  have  den  DIejlighed 
hver  enkelt  Gang  Recepten  skal  expederes  at  give  en  særlig 
Paategning.  At  det  samme  gjælder  om  Arsenik,  Kloral- 
hydrat  og  enkelte  andre  Medikamenter  behøver  næppe  at 
tilføjes.  Red. 


Belladøua  »od  C!oUt|i8«8. 

Af  Dr.  med.  Reinhard  Weber  1  Filadelfia. 
(Berlin,  klin.  Wocbenschr.     Nr.  27.     1878.) 


Enhver  beskjæftiget  Læge  har  vel  haft  Lejlighed  til  at  be- 
klage den  ringe  Virkning  af  vore  saakaldte  Stimulantia  ved 
Collapsus,  navnlig  ved  den,  der  ledsager  alle  heftige  Betæn- 
delser og  andre  Sygdomme*  i  Underlivet.  Kamfer,  Moskus 
og  Alkohol  gives  jo  saa  ofte  i  Qaab  om  at  gjenoplive  den 
svækkede  Bjærlevirksomhed  og  opvarme  de  med  kold  Sved 
bedækkede  Lemmer,  men  forholdsvis  sjældent  gaar  dette 
Haab  i  Opfyldelse.  Ethvert  nyt  Middel  imod  dette  ogsaa  for 
Patienten  og  dens  Omgivelser  pinlige  Symptomkomplex  maa 
derfor  være  os  kjærkomroent,  navnlig  naar  det  tillige  ud- 
mærker sig  ved  kun  at  skulle  gives  i  en  ringe  iMængde,  som 
let   og    sikkert   kan    bibringes   den    Syge,    enten   gjennem 
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Munden  eller  vad  en  Indeprøjtning  onder  Haden.  Et  saa- 
dant  Middel  tror  Forf.  at  have  faodet  i  Belladonna;  det  er 
ikke  hans  Mening  at  ville  være  Eotbusiaat,  og  han  vil  langt 
fra  prise  det  som  et  sikkert  Middel  imod  ethvert  Tilfælde  af 
Eollaps,  men  tror  blot  ifølge  sine  Erfaringer  at  turde  paa- 
staa,  at  Belladonna  yder  noget  mere  end  alle  de  nsvnte 
Stimulantia  tilsammen. 

Forf.  blev  ledel  til  sine  Forsøg  ved  en  Afhandling  i  et 
lysk  fidssf^rift,  hvor  Belladonoa  rostes  som  Modgift  imod 
Digitalis  ifølge  nogle  Experimenter  paa  Dyr;  der  fandtes 
iøvrigt  ingen  Forklaring  om  dets  Virkemaade,  og  Kollaps 
blev  ikke  nævnt  i  denne  Afhandling. 

Forf.'s  første  Forsøg  blev  derfor  foretaget  i  følgende 
Tilfælde : 

Vilhelm  H.,  8  Aar,  havde  i  sidste  Sommer  en  jast  ikke  let  Skar- 
lagensfeber. Paa  lOde  Dag  Indtraadte  eD  hurtig  Bedring  af  alle  Feber- 
symptomerne, og  Afskalningen  begyndte.  To  Dage  senere  fik  Patienten 
paany  heftig  Feber  med  Pols  12S  og  AftenUmperatur  over  40^, 
Smerter  og  lidt  Hævelse  af  de  fleste^  sterre  Led,  som  ved  akut  Rhevma- 
tleme,  og  desnden  Endocarditis.  Da  han  opbrækkede  al  Kiulnen,  fik  haa 
60  Centlgr.  Digitalis  I  Infus,  at  bruge  i  24  Timer,  samt  Mælkeponsch. 
Efterat  denne  Behandling  havde  været  fortsat  i  5  Døgn ,  altsaa  efter 
Bragen  af  3  Gram  Digitalis,  uden  mørkelig  Indflydelse  paa  Puls,  Tem- 
peratur eller  Dlurese,  Indtraadte  pludselig  om  Natten  en  betydelig  For- 
andring I  Tilstanden,  saa  at  Forf.  om  Morgenen  blev  hentet  ved  et  ilbud. 
Patienten  laa  med  Iskolde,  stærkt  svedende  Lemmer,  var  ligbleg,  med 
sammenfaldne  Træk,  havde  hyppige  Brækninger,  og  Pulsen  var  meget 
uregelmæssig,  omtrent  52.    Der  ordineredes: 

Rp.  Eztr.  belladoonæ  Milllgr.  15 
Acid.  sulph.  dll.  Centlgr.  130 
Syrup  ZIngiberls 

Aquæ  Si  Gram.      24 

mds.  1  Theskefuld  hver  Time. 

Efter  12  Timer  var  Patienten  paafaldende  bedre.  Pulsen  64,  ganske 
regelmæssig  og  meget  kraftig,  Varmen  var  vendt  tilbage  i  hele  Legemet« 
der  var  ikke  længere  Tilbøjelighed  til  Brækning,  og  Urinladningen  var 
begyndt  at  blive  meget  rigelig.  Han  kom  sig  nu  forholdsvis  meget  hur- 
tigt og  ser  bedre  ud  end  før  ban  blev  syg,  skjøndt  han  vedblivende  frem- 
byder Tegn  paa  en  let  losufficienlia  vålvulæ  mitralis. 

Den  hurtige  og  goDstige  Virkning  af  Belladonna  i  dette 
Tilfælde  modnede  hos  Forf.  den  Beslutning  at  forsøge  dette 
iVliddel  ved  det  næste  Tilfælde  af  Kollaps. 

Fru  PI.,  41  Aar,  var  allerede  i  5  Dage  behandlet  af  en  anden  Læg« 
for  Gastro-enteritis.  Forf.  fandt  hende  i  følgende  vnkelige  TllsUnd: 
næsten  uafbrudt  Hikke,  hyppig  Brækning  af  blodig,  kaffegrumsUgnende 
Vædske,  hyppig  Diarré,  Underlivet  stærkt  udspændt  af  Tympanltts  og 
temmelig  ømfindtligt ,  Lemmerne  kolde  og  cyanotUke ,  stærkt  svedende, 
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PQl8€n  hyppig,  Dttppe  følelig.   HjBrte  og  Limg«r  frembøde  tntet  Abnonnt 
Da  der  allerede  'var  ordineret  MøUepoDfch,  forordoedes: 

Rp.  Eitr.  belladonoæ  Centlgr.  & 
Tinet  opii  Gtt         20 

Chloratls  kalicl  Gram.  2 
Aq.  menthæ  pip.     Gram,    90 

til  brag  i  24  Timer; 

deaodffo  Clyiroa  aroylao  o.  Tinet,  opll  Gtt.  20.   . 

Allerede  aøste  Dag  var  ban  .bedre.  Hikken  var  ophørt.  Lemmerne 
irarmere,  ikke  mere  blaa,  Diarréen  og  Brækningen  meget  ajsldnere,  den 
sidste  ikke  mere  blodig,  men  græsgrøn.  Fra  on  af  skred  Bedringen 
frem  med  hver  Dag;  efter  4  Dage  vare  alle  Lemmerne  naturlig  varme, 
Palsen  kraftig,  90—100,  Tjmpanitis  betydelig  aftaget,  Brækning  og  Diarré 
ophørt.  Paa  7de  Dag  var  der  Ikke  mere  Spor  af  Gaatro-enterlUs,  Pa- 
tienten er  monter  og  klager  kun  over  Salt,  men  er  dog  afmagret  og 
svag.  Indtil  da  var  Belladonna  brugt  paa  anførte  Maade;  fra  nu  af  fik 
han  Kinin  med  Saltsyre,  passende  Næring  og  god  Yin;  først  efter  endnu 
14  Dage  vare  Kræfterne  saaledes  vendte  tilbage,  at  Tilsynet  kunde 
ophøre. 

Anna  S.,  6Vt  Aar,  er  I  4de  Uge  af  en  temmelig  heftig  Tyfus 
abdominalis,  som  allerede  fra  1ste  Uge  af  har  udmærket  sig  ved  høj 
Aftenlemperator  trods  Kinin  og  heftig  og  udbredt  Hrystkatarrh.  Desuden 
var  dir  betydelig  Ømhed  ved  det  letteste  Tryk  Imellem  Navlen  og  Bryst- 
benets nederste  Gnde.  Midt  1  4do  Uge  fandtes  Patienten  en  Aften  med 
Iskolde,  cyanotiske  Lemmer  og  Læber,  Aandenød.  Respirationen  42, 
Pulsen  svag,  næsten  utællelig,  Ingen  Lungebetændelse,  men  Piben  i  hele 
Brystet  Der  foretoges  ingen  anden  Forandring  I  Behandlingen,  end  at 
der  til  den  Flaske  Kininopløsning ,  hvoraf .  hun  allerede  havde  brugt 
Halvdelen,. blev  sat  15  Milligr.  Belladonna  tii  at  bruge  I  Løbet  af  Natten. 
Næste  Morgen  vare  Lemmerne  varme.  Pulsen  kraftig  og  al  Piben  I 
Brystet  ophørt.  Barnet  var  muntert  og  legede  med  sin  Dukke.  Den 
fuldstændige  Helbredelse  Indfandt  sig  nu  hurtigt 

Da  maaske  mange  Lssere  ville  betvivle,  at  aaa  smaa 
Doser  af  BelladooDa  kunne  udeve  nogen  AlmenvirkniDg,  skal 
det  dog  tiiføjeB,  at  hos  alle  tre  Patienter  blev«  Pupillerne 
møKet  udvidede,  og  at  Fru  PL,  saa  lesnge  hun  var  under 
Indflydelsen  af  belladonna,  generedes  meget  ved  Synshallu- 
cinationer,  idet  hun  troede  at  se  Hotter  springe  over  Sengen, 
Imedens  Anna  græd  halve  Timer  ad  Gangen  og  strøg  sig 
over  Hsnder  og  Arme  og  Sengetæppet  for  at  Jage  Insekter 
bort,  som  hun  troede  at  se. 

Endskjøndt  Forf.  kun  i  det  sidste  halve  Aar  har  an- 
stillet sine  Forsøg  med  Belladonnas  stimulerende  Virkning, 
vilde  det  dog  være  let  for  ham  at  forøge  det  her  meddelte 
Antal  af  Iagttagelser,  hvis  det  var  nødvendigt,  men  han 
haaber,  at  de  anførte  Tilfælde  vilde  være  tilstrækkelige  til  at 
henlede  Lægernes  Opmærksomhed  paa  denne  Virkning  af 
Midlet  og  til  at  anspore  til  videre  Forsøg. 
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Forf.  8eger  derefter  i  Korthed  at  fremstille,  hvorledes 
han  tænker  sig  denne  stimulerende  Virkning  af  Midlet  at 
komme  istand.  .  Først  er  det  da  nødvendigt  at  klare  sig, 
hvad  der  er  Hovedmomentet  ved  Kollaps,  saaledes  som  vi 
se  den  optræde  ved  Betændelser  og  andre  Sygdomme  i 
Underlivet;  Pulsens  Lidenhed  og  Kulden  i  Periferten,  imedens 
Thermometret  i  Tarmen  viser  en  høj  Temperatur,  og  Pa- 
tienten ofter  synker  Isstykker  hele  for  at  køle  sit  brændende 
Indre,  hidrøre  efter  Forf.  sandsynligvis  fra  en  Udvldning  af 
Arterierne  ti^  Bugbulens  Organer  som  Følge  af  en  Svækkelse 
af  de  vasomotoriske  Nerver.  Ban  hQuviser  her  tir  de  inter- 
essante Resultater  af  Gjennemskæring  af  Nn.  splanchnici, 
som  ganske  ligne  en  Kolerakollaps;  ligeledes  til  det  gamle, 
først  af  Claude  Bernard,  senere  af  mange  Åndre  udførte 
Forsøg,  med  Gjennemskæring  af  N.  sympatb.  paa  højre  Side 
af  fialseo  bos  en  Hare,  der  medførte  vasomotorisk  Paralyse 
af  højre  Halvdel  af  Hovedet  og  Stigen  af  Temperaturen  af 
Øret  paa  den  opererede  Side,  Synken  af  det  modsatte  Øres 
Teoiperalur.  Ved  Galvanisering  af  den  overskaarne  Nerve 
kunde  Forholdet  atter  udjævnes.  Paa  lignende  Maade  for- 
klarer Forf.  sig  nu  Virkningen  af  Belladonna  imod  Gollapsus 
idet  ban,  lige  imod  den  almindeiige.M ening  antager, 
at  Belladonna  vækker  Karnervernes  sunkne  Energi  og  derved 
bevirker  en  formindsket  Tilstrømning  af  Blod  til  Underlivet 
og  en  tilsvarende  forøget  Tilstrømning  af  Blod  til  Periferien 
og  Hjærnen.  Ganske  vist  kommer  her  ogsaa  i  Betragtning 
den  længe  bekjendte,  men  i  Reglen  urigtigt  som  Lamhed 
af  N.  vagus  Ender  tydede.  Virkning  af  Belladonna  paa 
N.  sympatb.  paa  Halsen,  hvorved  Hjærteslaget  bliver  hur- 
tigere og,  som  idetmindste  en  Forf.,  Meuriot,  ved  Sfygmo- 
grafen  har  vist,  kraftigere.  Men  at  Forf.*s  Antagelse  af  en 
Forsnævring  af  Karrene  ved  Belladonna  ikke  er  ren  vilkaarlig 
og  subjektiv,  beviser  følgende  Citat  af  Notbnagels  »Læren 
om  Lægemidlerne  • :  «P»a  Frøernes  Svømmehud  bevirker 
Atropin  efter  Meuriot,  Flemming,  Jones  og  Hayden  meget 
hurtigt  en  Forsnævring  af  de  mindste  Pulsaarer.  Belladonna 
frembringer  efter  Brown-Séquard  en  Forsnævring  af  Ryg- 
marvens Aarer  ligesom  Ergotin.  Desuagtet  antager  Noth- 
nagel  kun  en  nervelammende  Virkning  af  Belladonna,  og 
forklarer  den  ved  dette  Middel  frembragte  Paaskyndelse  af 
Hjærtevirksomheden  gjennem  en  Lamning  af  N.  vagus  Hæm- 
ningstraade.  Med  denne  Antagelse  lader  Forf.*s  Iagttagelser 
sig  ikke  bringe  i  Samklang,  og  ligesaa  lidt  den  længe  be- 
kjendte  og  sikkert  beviste  hæmmende  Indflydelse  af  Bella- 
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donoa  paa  Spytkjertlernes,  Mælkekjertleroeg  og  SvedkjertlerDes 
Afsondring. 

Den  stifnulereode  Virkning  paa  Karnerverne  hævder  Forf. 
kun  for  mindre  Indgifter  af  Belladonna,  da  det  ikke  fore- 
kommer ham  usandsynligt,  at  toxiske  Doser  kunne  have  den 
modsatte,  altsaa  en  lammende  Virkning,  saaledes  som  det 
jo  temmelig  sikkert  er  godtgjort  for  Digitalis  og  ÅikohoL 
flvad  angaar  den  saakaldte  antagonistiske  Virkning  imellem 
Opium  og  Belladonna  fremhæver  ban  udtrykkeligt,  at  han 
hyppigt  har  givet  Belladoona  med  Opium  og  Morfin  uden 
at  se  nogen  væsentlig  formindsket  Virkning  af  Belladonna, 
naar  undtages  PupiUeos  Udvidning.  Forf.  haaber,  at  andre 
Læger  i  Fremtiden  ogsaa  maa  finde  Hjælp  af  dette  Middel  i 
lignende  Tilfælde  af  fiollaps,  som  dem,  han  bar  beskrevet 
og,  som  han  tror,  rigtignok  kun  støttet  paa  theoretiske 
Gruode,  i  Kolerakollaps. 


■ 

Kiimys-Kiireii, 

Efter  Schitseherbak-orr.    (Berl.  klin.  Wochensehr.    Nr.44,  46.    1876. 
Nr.  12.     1877.  —  Schmidts  Jahrb.     Bd.  178.    S.  86.) 


Støttende  sig  dels  til  sine  egne  og  dels  til  Andres  iagt- 
tagelser giver  Forf.  et  Overblik  over  de  ved  denne  Kur  op- 
naaede  Resultater,  idet  han  tillige  gjør  Rede  for  Midlets 
fysiologiske  Virkning  og  dets  Indvirkning  paa  Stofskiftet. 
Med  Hensyn  til  det  sidste  Punkt  fremhæver  han,  at  Kumys 
fremkalder  en  kjendelig  Forøgelse  af  Uriamængden,  medens 
samtidig  Urinens  Vægtfylde  ikke  formindskes  men  holder  sig 
paa  det  samme  Punkt.  Udskillelsen  af  Kogsalt  forandrea 
ikke  væsentligt  fra  det  Normale,  hvorimod  Mængden  af 
Urinstof,  Fosforsyre  og  Svovlsyre  forøges,  medens  omvendt 
Mængden  af  Urinsyre  aftager.  Endelig  paaskynder  Brugen 
af  Kumys  Aandedrættet  og  Hjærtekontraktionernes  Hyppighedi 
hvorimod  Legemsvarmen  formindskes. 

Midlets  Indflydelse  paa  sygelige  Tilstande  er  efter  Forf.'s 
Erfaring  mest  fremtrædende  ved  Anæmi  og  universel 
Svækkelse,  der  i  Reglen  bedres  paafaldende  godt  ved 
Kumysbebandlingen,  hvad  enten  den  optræder  som  en  selv- 
stændig Sygdom  eller  som  Følgesygdom  ved  andre  Lidelser. 
Ved  Sygdomme  i  Brystorganerne  var  Virkningen  meget 
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forøkjellig  baade  med  Hensyn  til  Indflydelsen  paa  den  lokale 
Affektion  af  Lungerne  og  Lungebinden  og  paa  den  ledeagende 
Ernæringssvækkelse.  Bedst  var  Virkningen,  hvor  fiestruk- 
tionsprocessen  i  Lungen  ikke  var  meget  udbredt,  medens 
de  øvrige  Dele  af  Lungerne  vare  sunde,  hvor  der  ikke  var 
udbredt  Bronkitis  tilstede,  hvor  Feberen  endnu  ikke  var 
bleven  kontinuerende  men  frembød  fuldstændige  Remis- 
sioner,  samt  endelig  hvor  Patientens  Kræfter  o^  Ernærings- 
tilstand tillod  Opholdet  i  fri  Luft.  Saadanne  Patienter  til- 
tage under  en  Rumyskur  i  Legemsvægt  og  Kræfter,  Ansigts- 
farven bliver  sundere,  og  Feberen  og  Nattesveden  taber  sig. 
Overhovedet  vil  Virkningen  naturligvis  være  bedst,  hvor  Pro- 
cessen i  Lungerne  ikke  er  vidt  fremskreden;  hvor  derimod 
dette  er  Tilfældet,  og  hvor  Sygdommen  er  kompliceret  med 
Blodspytninger  og  andre  Blødninger,  med  Affektioner  af 
Lungehioden,  med  forskjelligartede  Forstyrrelser  i  Nerve- 
systemets Sfære  o.  s.  v.  vil  man  ligesaa  lidt  kunne  vente 
væsentlige  Resultater  af  denne  som  af  andre  Bebandlings- 
maader.  Paa  Hostens  Heftighed  har  Kuinys  slet  ingen  Ind- 
flydelse og  kun  ringe  paa  Opspylningen.  Paa  kroniske  Affek- 
tioner af  Fordøjelsesvejene ,  navnlig  kronisk  Mave-  og 
Tarmkatarrh  havde  Kumyskuren  en  gavnlig  Indflydelse. 


Jodofdmeis  Anvendelse  mod  fdrskjellige   syflitiske 

Afektitner. 

Efter  F.  Mracek.    (Wiener  med.  Wochcnschr.    Nr.  27.    1878.) 


Siden  Slutningen  af  December  1877  har  Forfatteren  anvendt 
Jodoform  i  et  stort  Antal  Tilfælde  af  syfilitiske  Affektioner  (Ulc. 
syphil  diphtheriticum  contagiosum,  Scleroses,  Adenitisingvinal., 
Rhagades  ad  anum,  Gummata)  og  har  set  fortrinlige  Virk- 
ninger af  dette  Middel.  Uan  har  derved  benyttet  følgende 
forskjellige  Anvendelsesmaader: 

a)  Jodoformi  puri,  Spir.  vini  conc.  aa  1  Glycerini  5. 

b)  Jodoformi  puri  I,  Sacchari  aibi  3—4. 

c)  Jodoformi  puri  1,  Dngv.  vaselini  5. 

I  den  allersidste  Tid  er  han  begyndt  at  anvende  mod 
Kjertelbetændelserne  i  Lysken  i  deres  første  Stadium  samt 
mod  Betændelser  i  Bitestiklen  følgende  Sammensætning,  hvis 
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VirkDiDg  ban  dog  endoa  ikke  har  tilstrækkeligt  Materiale  til 
at  kunne  bedømme: 
d)   Jodoformkollodium  1  :  10  og  1:15. 

Hver  enkelt  af  de  anførte  AnvendeUesmaader  har  sine 
Fortrin  Ugeoverfor  beatemie  Tilfælde.  Saaiedes  egoer  det 
(lydende  Præparat  sig  bedre  end  Pulveret  til  Behandlingen 
af  fisluløse  KJertelbetændelser,  medens  Pulveret  paa  den 
anden  Side  hænger  hedre  fast  ved  de  flade  Dlcerationer, 
idet  det  antager  en  pastalignende  Koosistens.  Efterat  Præ* 
paratet  med  en  lille  Pensel  var  anbragt  paa  Ulcerationeme, 
bleve  disse  dækkede  først  med  Charpi  og  derpaa  med  en 
Hæfteplasterfbrbinding,  saa  at  der  dannedes  en  Slags  Okklusiv- 
forbinding,  som  han  i  Reglen  lod  ligge  12-' 24  Timer. 

En  stor  Fordel  ved  Anvendelsen  af  dette  Middel  er,  at 
det  saagodtsom  ikke  volder  nogen  Smerte,  Patienterne  føle 
i  Løbet  af  3 — 4  Minutter  kiin^en  let  Brænden,  som  derefter 
taber  sig  fuldstændigt.  Der  synes  endvidere  al  foregaa  en 
hurtig  Resorption  i  Saaret,  Suppuralionen  formindskes, 
Saaret  bliver  i  kort  Tid  (24—48  Timer)  renere,  i  Løbet  af 
3 — 4  Dage  udvikler  der  sig  en  god,  livlig  Granulation, 
og  nogle  Dage  senere  begynder  Ardannelsen  ft>a  Randen 
af.  Som  yderligere  Fordele  ved  dette  Middel  kan  nævnes, 
at  det  fjærner  den  ilde  Lugt  fra  henfaldende  Saar  o'g  hindrer 
Smittens  Overførelse  til  andre  Dele  af  Legemet,  ligesom  det 
ogsaa  har  en  vis  praktisk  Betydning,  al  det  ikke  danner 
Pletter  paa  Linnedet,  som  ere  vanskelige  at  fjærne. 

Disse  forskjellige  Fortrin  ved  Jodoformpræparaterne  er« 
konstaterede  under  stadige  sammenlignende  Forsøg  med 
andre  Midler  saasom  Rarbolsyre,  Salicylsyre,  Jærnpræparater, 
Kloralhydrat  o.  s.  v.  Ved  suppurative  KJertelbetændelser  har 
Forf.  med  stor  Nytte  anvendt  den  Listerske  Forbinding,  men 
-  Jodoformforbindingen  har  ligeoverfor  denne  det  væsentlige 
Fortrin,  at  man  kan  overlade  det  til  Patienten  selv  at  holde 
den  1  Orden. 


MvirkiiiBgeii  af  Jcn,  Lenrtns  tg  Arsesik  pta  Imgles  af  llWlegeaier. 
G.  C  utier  og  H.  Bradford  (The  Amerfe.  iourn.  of  the  med.  Bcleoc. 
JaD.  1878)  have  ansUllet  UndersøgeUer  med  HeDsyn  tU  Jærneta,  Lever- 
tranens  og  ArseDtkens  Indvirkning  paa  Blod  legemernes  Mængdeforhold 
hos  Sunde  og  Syge  (Anæmiske).  Til  Bestemmelsen  af  Blodlegemernes 
(baade  de  rødes  og  hvides)  Antal  i  1  Cmm.  Blod  anvendtes  den  Malas- 
serske  Methode,    Undersøgelserne  gave  følgende  Resallater: 

1.  Jærn  (i  Form  af  Ferrum  reductum  og  Klorjærn  taget  3  Gange 
daglig  i  sædvanlig  Dosis)  forøgede  ikke  Mængden  af  Blodlegemerne  hos 
2  sunde  Individer.    Derimod  fandtes  bos  8  Anæmiske  en  kjendellg  For- 
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iBgelse  om  end  I  fonkJeUlg  Givd;  d«n  betydeligste  fandtes  hot  en 
20-aarlg  Pige  efter  8  Dagei  Brog  af  Jærn,  fdet  Antallet  af  røde  Blod- 
legemer 1  1  Cmm.  steg  fra  1408160  til  2932764.  Den  mindste  Forøgelse, 
som  konstateredes  efter  8  Dages  Brug  af  Jærn  var  106652. 

2.  Allerede  tidligere  have  Thompson  og  Campbell  fundet,  at 
Lever  tran  forøger  Mængden  af  røde  Biodlégemer,  og  -dette  bekrsfte 
Forfatterne  for  sonde  Individers  Vedkommende  I  et  Tilfælde  steg  eftac 
14  Dages  Brug  af  Levertran  Antallet  af  røde  Blodlegemer  fra  3317600 
til  3888900  1  I  Cmm.  og  efter  yderligere  8  Dage  til  4466000 »  medens 
de  hvide  Blodlegemers  Mængde  Kun  forøgedes  i  ringe  Grad,  nemlig  fra 
3987  til  4350  1  1  Cmm.  Naar  Porsøgsiodl videt  ophørte  med  Brugen  af 
Levertran,  aftog  igjen  Blodlegemernes  Mængde.  Ogsaa  under  visse  syge- 
lige Tilstande  er  Levertranen ,  naar  den  taales,  istand  til  at  forøge  Blod- 
legemernes Mængde,  saafremt  ikke  Sygdommens  Natur  og  Forløb  gjør  del 
nmnligt. 

3.  Arsenik  (som  Sol.  Fowl.,  taget  3  Gange  daglig)  fremkalder  hos 
Sonde  en  udtalt  Formindskelse  af  Blodlegemernes  Antal.  Antallet  af  de 
røde  var  i  ét  Tilfælde  efter  4  Ugers  Brog  af  Arsenik  sunket  fra  3978800 
til  2888400.  Og  forholdavls  betydeligere  var  Formindskelsen  af  dé  hvide 
Blodlegemer,  nemlig  fra  4712  til  1067.  Efter  at  Forsøgs! ndi videt  havde 
ophørt  at  bruge  Arsenik,  var  Mængden  af  de  røde  Blodlegemer  igjen 
forøget  med  mer  end  i  Million,  og  Antallet  af  de  hvide  var  iglen  steget 
til  4000,  og  gjentagen  Brug  af  Arsenik  formindskede  igjen  Mængden. 
3  Patienter,  2  med  Anæmi  og  1  med  Leukocythæmi  bleve  underkastede 
lignende  Undersøgelser.  Ved  simpel  Anæmi  synes  Arsenlken  først  at 
forøge  og  senere  Jævnt  at  formindske  Antallet  af  Blodlegemer.  Hos 
Patienter  med  Leukocythæmi  formindskedes  Mængden  baade  af  de  røde 
og  de  hvide  Blodlegemer,  af  de  sidste  I  stærkest  Grad. 

(biener  med.  Wochenschr.    Nr.  25.     1878.) 


Skrivelse  af  1  lie  Jill  fri  Jnstitsttiaisteriet  (fil  Amtaaiiiea  srer  Eaaåert 
tmi),  I  Anledning  af  det  med  Hr.  Kammerherrens  behagelige  Erklæring 
af  2den  d.  M.  hertil  indsendte  Andragende,  hvori  N.  N.,  der  er  beskikket 
til  Ligsynsmand;  besværer  sig  over,  at  den  beskikkede  HJælpellgsynsroand 
i  flere  Tilfælde  er  bleven  hidkaldt  istedetfor  ham  for  at  foretage  Ligsyn, 
skulde  man  tjenstligst  anmode  Dem  om  al  tilkjengegive  den  Paagjæl- 
dende,  at  de  beskikkede  LIgsynsmæod,  naar  de  ikke  have  lovligt  Forfald, 
i  Medfør  af  Lov  af  2dei)  Januar  1871  g  3  maa  have  Krav  paa,  hvor 
Synet  ikke  foretages  af  en  Læge,  at  blive  benyttede  imod  den  derfor 
bestemte  Betaling,  medens  det  dog  maa  overlades  til  dem  selv,  hvor 
deres  Ret  i  denne  Henseende  uden  tilstrækkelig  Grund  maatte  være 
krænket  af  Hjælpeligsynsmænd,  af  disse  i  fornødent  Fald  ad  Rettens  Vej 
at  fordre  Erstatning  for  den  tabte  Indtægt. 


CIrimlære  af  19de  Jill  1878  fra  JostlisoUilsteriet  til  saallige  Re«s- 
be(|eate.  Paa  dertil  given  Anledning  skal  man  ikke  undlade  tjenstligst 
at  tilkjendegive  Hr.  (Tit.),  at  Begjæringer  om  at  erholde  det  kongelige 
Snndhedskollegiums  Erklæring  I  Paternitetssager  stedse  maa  være  .led- 
sagede af  det  strax  efter  vedkommende  Barns  Fødsel  af  den  paagjældende 
Jordemoder  1  Henhold  til  Instruxens  I  15  fuldstændig  udfyldte  Skema. 
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Tdlieg  af  27ie  Jill  1878  til  iMlnktiM  fer  SMslørai  i  ^tlMhtTi  tg 
luifilge  fyrid,  Stedb-  h  MMkliløKer  «ieiibr  IJcEiBkafi,  letolMe 
Bv^llsheéittattsflktB  af  IMe  BmBker  I87S. 

ad  {  3.  Paa  de  i  denne  Paragraf  ommeldte  maanedllge  Mortalitets« 
tabeller  vU  der  fremtidig  forneden  vsre*  at  anføre  foraden  det  samlede 
absolute  Dødstal  tillige  Antallet  paa  dem,  c|er  ere  døde  uden  at  have 
været  lyemmehørende  paa  Dødsétedet 


YaiaMet  Ved  Kjøbenhavns  Kommunehospital  bliver  til  fste  Septbr. 
d.  A.  en  Plads  ledig  som  Lægekandidat.  Antagelsen  aker  af  Hospitals- 
bestyrelsen  efter  IndstUling  af  OYerl«gerne  for  et  Ttdaram  af  2  Aar. . 

Med  Posten  ér  forbundet  en  aarlig  Gage  af  500  Kr.,  fri  Bolig,  hvoraf 
Hospitalet  betaler  Skalter,  Brændsel,  Belysning  og  Opvartning,  hvorhos 
den  vagthavende  Kandidat  paa  hver  af  Hospitalets  6  Afdelinger  tillige 
erholder  Bespisning  om  Middagen  paa  Vagtdagene. 

Ansøgninger  om  disse  Poster,  Indeholdende  de  fornødne  Oplysninger 
i  Henhold  til  de  Bestemmelser  nngaaende  Kandidattjenesten,  som  ere 
bekjendtglorte  i  Ugeskrift  fur  Læger  3die  Række  XV  1873  Nr.  1,  Itid- 
leveres  fra  den  2den  Avgust  at  regne  paa  Forstanderens.  Kontor  i  Kom- 
munehospitalet Inden  den  16de  d.  M. 


Oversigt  aver  SygdanuM,  ^hiMé  ag  f adalar  \  KJøWaktf^* 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prajet.  Lager  er  i  (Jgen  til  den  30te  Juli  anmeldt 
684  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  556  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  12,  Mæslinger  7,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halaayge  14,  Strubehoste  2,  Kighoste  1,  Faaresyge  7,  gastr.  Feber  ~<4» 
tyf.  Feber  5,  exantemathisk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiaUak  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  234,  Analgta-  og  anden  Vandreroaeo  15, 
Barselfeber  2,  ondartet  SaarfeberO,  Koldfeber  4,  Brystkatarrh  79,  Grippel, 
Lungebetændelse  1 19,  Halsbetændelse  64,  akut  Ledderevraatlsme  16.  andre 
Farsoter  25  (Øjebetændelse  4,  Storaatitis  2,  Zona  5,  Nældefeber  2, 
Skørbug  2,  Erythem  2,  Redtinger  4  og  Furunkler  4  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  81,  venerisk  Saar  23,  erhvervet  Syfilis  6,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  5, 
Drankergalskab  7,  Brændevinssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For« 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i :  Balsamgade,  Baggesensgade  og  Saxo- 
gade. 

Dødafaidenes  Antal  er  116.  Dødaaaraagerne  ere:  Faraoter  34 
(ondartet  Halssyge  1,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  24, 
Ansigts-  og  anden  Vandreroaen  2,  Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  1 
akut  Ledderhevmatisme  1,  andre  Farsoter  1);  Blodforgiftninger  2; 
konstitutionelle  Sygdomme  24  iL ungesvindsot  15);  voldsomme 
Dødsaarsager  I  (Selvmord);  Dannelaesfejl  7;  lokale  Organsyg- 
domme 38j  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Døds- 
aarsager 9  (Tæring  hos  Smaaborn  5). 

Levendefødte  ere  167  (78  Drenge,  89  Piger);  Dødfødte  6 

Normal  Varme,  avage  sydøstlige  til  sydlige  Vinde,  tør  Luft. 

I  SU  Petersborg  er  T  Ugen  til  den  13de  Juli  anmeldt.  45  Dødsfald 
af  tyf.  Feber  og  31  af  eianth.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  miD  Forretning  med: 

Luftpuder,  Uposer  og  Uslaoger. 
Gummitej  og  Guttaperkapapir  til  Omslag. 
Klyster-,  Moder*,  Næse-  og  Øjendouche. 
Syede  Gummilærreds  og  støbte  Gummihandsker. 
Elastiske  Strømper,  Knæ-  og  Ankelstykker. 
Klyster-,  Moder-,  Næse«  og  Øjensprøjter. 
Drænerør  og  Varmeflasker. 

JE.  KiUendarff, 

Østergade  Nr.9. 


Dr.  Sven  SkOldborg:    Qm  Ovariotomie 

^øges  af  en  Kollega,  som  bar  mistet  sit  Eiemplar  ved  Ud- 
laan.  Reflekterende  bedes  snarest  indlevere  Billet  med  Op- 
gave af  Pris  mrkt.  ovenstaaende  Titel,  i  Br.  Thaarups 
Boghandel,  St.  Helliggejststræde  20,  Kjebenbavn,  K. 


Undertegnede  agter   1ste  September  d.  A.  at  nedsætte 
sig  som  praktiserende  Læge  i  Roskilde. 

R.  ■•  SchvødeFi 
Gand.  med.  å,  cbir.   • 


Paa  C. A.  10111018  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Va^orhold  i  det  første  Leveaar. 

Af 
Dr.  med.  CCSlagø, 

Læge  ved  BørnehospltaietB  Pollkllnlk.    II. 

Med  12  litograferede  Tavler. 
*      Pris:  2  Kr.  50  Øre. 


Biuoo  Lbboi  Bogtrykktri.    C.  A.  RtltMli  ForUff. 


■JahMkan.  B.  19.  Argut  1818. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXVL  Nr.  8. 
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Redigeret  af  Dr.  T.  IttMe. 


Indbeldt  R.  C.  ■••rf»f4t:  Tdm  iwpvaMi.  ^t  lif«.'  I.  C*li:  bfenUiM  tf  « 
nMiiil  (lyilMinii  mtå  kranlw  af  Syn!.  €tI4ii«h«r:  Alnpi-?iMliMfaln. 
OpnltalM  af  at  QdiMptlhik.  Takaicir.  IMibM.  øiwrift  mr  SjgtaM, 
MiftM  •(  radri«  i  IJaNriunn.    Briøiriliiinto. 


Af  Dittriktslvge  M.  G.  Heerforét  pet  rejø. 


Da  Ugeskrift  for  Læger  i  1871  bar  samlet  de  faa  hertil- 
lands bekjendte  Tilfælde  af  ovennævnte  Sygdom  (3dje  Række 
XI  Bind  S.  313,  877,  425),  skal  jeg  ikke  undlade  at  sende 
den  ærede  Redaktion  en  Meddelelse  om  et  Tilfælde,  der 
for  nylig  er  indtruffet  i  min  Praxis. 

Dea  3dje  JoU  Morgeo  Ki.  5Va  blev  Jeg  af  Gaardejer  P.  O.  paa  Fej« 
anmodet  om  at  følge  mped  tU  hana  22-aarige  Hoatru,  som  han  antog  led 
af  HaUsyge.  Han  meddelte  om  hende,  at  hon  for  12  Dage  siden  (deo 
22de  Juni)  havde  født  alt  første  Barn,  et  fiildbaaient  Drengebarn,  at 
Fødslen  havde  vsret  let  og  saa  hurtig,  at  den  havde  været  overstaaet 
forinden  Jordemoderens  Ankomst;  under  hele  Barselsengen  hayde  hun 
befundet  sig  særdeles  yel,  men  den  ualmindelige  Hede  1  Juni  Maaneds 
Slutning  haTde  generet  hende  meget  under  Sengelcijet,  og.  hun  havde 
muligvis  paadraget  sig  nogen  Forkølelse  ved  uforsigtigt  at  blotte  sig. 
Den  29de  Juni  havde  hun  begyndt  at  sidde  lidt  oppe,  den  1ste  Juli  var 
der  begyndt  at  indfinde  sig  Synkningsbesværlighed,  og  Tungen  angaves 
at  have  været  tyk  og  belagt 

Ved  Underaøgeftsen  Kl.  6  fandtes  PaUesten  liggende  i  Sengen  med 
et  noget  atinende  Blik;  Udseendet  dog  ikke. meget  lidende,  Stemmen 
naturlig  uden  den  for  Anginaer  karakteristiske  Kæselyd;  Munden  er  fast 

SdiJeRakU.  SSde  Bd. 


114 


tillukket,  Ted  Forsøg  paa  at  Tiiste  den  op,  kan  kon  netop  Randen  af 
Tungen  ses,  Tyggemusklerne  haarde  og  spandte,  hun  klager  OTer  en 
besværlig  Slim  i  Munden,  hvorfor  hun  har  gurglet  sig  med  Salvievand; 
Synkningen  er  neaien  umulig.  Idet  hun  dog  selv  anglY«*,  at  det  «ikke 
er,  fordi  der  er  Noget,  der  stopper*.  Ingen  Svulst  af  Tonsillerne  opdaget 
udvendigt  paa  Halsen.  Hun  erklærer,  at  hun  ingen  Smerte  føler  und- 
tagen ved  Synkningsforl^gene,  og  naar  min  v|l  tvinge  Volden  op. 
Polsen  90.  Aandéarftttat  natnrflgt  Intet  Abnormt  thf  Bryalets  eUer 
Uoderlivtla.  ^då.  JBaradflodd^  reøelmw^^.  ^ .  Malkaaf^aodriagen  na- 
turlig; Barnet  %ar  nylig  pattet.  Aabnlngen  er  naturlig,  "'-Vcndladningen 
normal. 

Jeg  forberedte  de  Omværende  paa,  at  her  sandsynlig vU'  fMralaa  B^ 
gyndelsen  til  en  meget  alvorlig  Lidelse,  men  da  ]eg  ikke  bestemt  kunde 
nægte  Muligheden  af  en  samtidig  diftherltlsk  Mund-  eller  Halsaffektion« 
gav  jeg  Ilende  Solutlo  chioratis  kallcl  til  Gorglen  af  Munden  og  Catapl. 
emoU.  paa  Halsen,  anbefalede  Ro  og  Stilhed  og  bad  dem  1  Løbet  af 
Dagen  hente  mig,  hvis  Patientens  Tilstand  forværredes. 

Kl.  3  Eftermiddag  meldte  Manden  mig,  at  Patienten  havde  det  noget 
bedre,  hun  havde  kunnet  synke  lidt  Tarmt  01  og  aabne  Manden  lidt 
mere,  men  Kl.  1 1  Aften  hentedes  Jeg  atter  til  hende,  og  hendes  Tilstand 
var  da  følgende:  Ansigtet  blussende,  Øjnene  mere  stirrende,  Munden  for- 
trukket, Sammenpresningen  af  Kjæbérne  endnu  mere  haardnakket;  Synk- 
ningen umulig.  Hovedet  er  bøjet  tilbage  eg  Nakkemusklerne  stive. 
Underllvsmusklerne  haarde  og  spændte,  Knæerne  optrukne.  Da  hun  vil 
rejse  sig  overende  for  at  faa  rettet  ved  Lejet,  griber  hun  Sengebaandet 
og  hæver  Overkroppen  op  med  et  ejendommeligt  Kast,  og  nu  opstaar 
der  heftige  Sammentræjciilnger  af  MDskleme  paa  Forfladen,  saa  at  Hovedet 
bøjes  og  Kroppen  krummes  fordver;  efter  at  hun  er  kommen  til  at  ligge 
ned,  faa  atter  Nakkemaakierne  Overvægten.  ^  Pulsen  112.  Huden 
dækket  med  Sved. 

Hun  har*  sin  fulde  Bevidsthed  og  svarer  paa  alle  Spørgsmaal,  størst 
Smerte  angiver  hun  at  fole  1  Gardla,  men  siger  stadig,  at  hun  ikke  lider 
meget;  hun  har  kort  før  min  Ankomst  sovet  lidt  og  beder  na  Igjen  kun 
om  Ro  til  at  sove;  Jeg  opgiver  derfor  foreløbig  Tanken  om  varme  Bade 
eller  Kloroformering  af  Patienten  og  nøjes  med  Indgnidning  af  Klore* 
formolie  og  Vattildækniag  af  Hale  og  Onderliv. 

Kl -4  næste  Morgen  hentedes  Jeg  atter,  og  ved  min  Ankomst  Kl.  4  Va 
meddelte  mig,  at  Patienten  for  ^iTlme  siden  var  død,  hun  havde  sovet 
nogle  Timer,  efter  at  Jeg  ved  Midnatstid  havde  forladt  hende;  ViTlme  før 
Døden  havde  hun  ønsket  atter  at  rejses  overende  for  at  faa  rettet  ved 
Lejet,  og  da  var  der  atter  optraadt  heftige  Trækninger,  og  Aaodedrættet 
pludseligt  ophørt 

Efter  Nedskrivningen  af  Sygehistorien  har  Jeg  hos  Jordemoderen 
indhentet  Oplysninger  om  Fødslen,  og  hun  meddelte  mig  da,  at  Barnet, 
som  af  Manden  berettet,  var  født  forinden  Jordemoderens  Ankomst,  at 
hun  derpaa  ventede  Vs  Time  paa  Efterbyrdens  Fødsel,  men  da  hun  ved 
Undersøgelsen  fandt,  at  Modermunden  sluttede  krampagtigt  om  Placenta, 
udvidede  hun  den  ved  at  sprede  Fingrene  saa  meget,  at  Efterbyrden 
med  Lethed  fremdroges  i  uskadt  Stand,  uden  at  hun  indbragte  Haanden 
1  Uterl  Hule.    Ingen  Blødning,  og  Konen  befandt  sig  siden  vel. 

Dette  Tilfælde  ligner  i  flere  Henseender  de  tidligere  i 
Ogesliriftet  refererede :  Nogen  Besvær  ved  Efterbyrdens  Fødsel, 
siden  Velbeflndendé ,  den  Ilte  Dag  efter  Fødslen  pladselig 
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TrifliMé,  idet  der  dog  ligesom  i  Dr.  SalomooeeDå  Til- 
fælde eyoee  at  isre  gaaet  nogen  diflheriform  Mimdbelfigiiing 
iforvejen.  —  Muligvis  har,  som  af  Manden  antaget,  ofor«« 
sigtig  Blottelse  paa  Grund  af  den  stærke  Hede  under  Barsel- 
sengen paadraget  hende  Forkelelse;  muligvis  har  det  plud- 
selige Fald  af  Temperatoren,  der  netop  indtraadte  de  første 
Dage,  hun  var  oppe,  spillet  en  Rolle.  — ' Kardialgien ,  der 
som  Regel  angives  at  mangle  1  Tetanus  nuerperalis,  var  dog 
her  tilstede.  —  Det  fer  mig  mest  Paafaldende  var  Patientens 
stadige  Paastand,  at  hun  Ikke  led  videre  Smerte,  og  at  hun 
indtil  det  Sidste  uden  Brug  af  Narcotica  af  og  til  nød  nogen 
Sevn ;  dog  er  jeg  tilbøjelig  til  at  tro,  at  hun  med  Flid  gjorde 
sig  bedre,  end  hun  virkelig  var,  for  at  trøste  Forældrene  og 
Manden. 


Nye  Bøger* 


Aarsberetnfng  angaaende  Sundhedstilstanden  i  Bjøben- 
havn  for   1877  af  Stadslæge,  Dr.  med.  P.  A.  S  c  ble  i  sner. 

Sundhedstilstanden  har  holdt  sig  paa  samme  gunstige 
Trin  som  i  det  foregaaende  Aar,  idet  der  ved  de  ugentlige 
Anmeldelser  fra  gjennemsnitlig  159  Læger  findes  anmeldt 
ialt  39,350  Sygdomstilfælde ,  hvoraf  32,594  epidemiske, 
imedens  Forholdet  i  1876  var  39,305  og  32,785.  Dødelig- 
heden har  været  særdeles  lav.  Maiimum  af  Sygeanmeldelser 
i  en  enkelt  Uge  faldt  i  sidste  Halvdel  af  Februar  med  1028 
Anmeldelser,  Minimum  i  sidste  Halvdel  af  Juli  med  482  An- 
meldelser. Morbiliteten  for  de  epidemiske  Sygdommes  Ved- 
kommende, beregnet  efter  en  Folkemængde  for  Midten  af 
Aaret,  bliver  150  pr.  1000  Indbyggere  (i  1876  var  den  155). 

Af  Sygdomme,  der  have  haft  en  større  epidemisk  Dd- 
br^dnltag,  skal  nævnes  Rødlingér,  der  væsentligst  i  Aarets 
første  Kvartal  vare  meget  udbredte ,  samt  den  trakomatøse 
Øjenbetændelse,  der  i  2det  Rvartal  ligeledes  optraadte  epi- 
demisk, skjøndt  i  ringere  Grad.  Faaresyge,  Skarlagensfeber, 
IMftheritis  og  Kroup  have  derimod  i  1877  været  mindre 
fremherskende  end  i  det  foregaaende  Aar,  imedens  Sæson- 
sygdommene,  Brystkatarrh  og  de  diarréiske  Affektioner,  have 
haft  deres  sædvanlige  Ddbredning,  navnlig  til  bestemte  Tider 
af  Aaret. 
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Af  iodenlandsk  Kolera  og  akut  Diarré  er  anmeldt 
5378  Tilfælde,  som  efter  Alder  og  Kjøn  ha^e  vanret  fordelle 
saaledes  i  de  forskjellige  Ryartaler: 
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Den  forøgede  Hyppighed  Indtræder  (ligesom  hvert  Aar 
efter  en  lang  Aarrækkes  Erfaring)  pladselig  med  3dje  Kvar- 
tals Begyndelse,  er  derpaa  temmelig  jævnt  fordelt  over  hele 
dette  Tidsrum,  med  Kulmination  i  Avgust  og  taber  sig 
dernæst  med  Udgangen  af  September.  lait  døde  326,  deraf 
293  Børn  under  1  Aar,  og  af  disse  143  i  tredje  Kvartal. 
Dødeligheden  i  1876  var  414  (382  Børn  under  1  Aar)  af 
5146  Tilfælde. 

Rødlingeepidemien  havde  som  sædvanlig  en  ab- 
solut  godartet  Karakter,  medførte  ingen  Dødsfald,  angreb 
for  den  aldeles  overvejende  Del  Børn  imellem  5  og  15  Aar, 
i  mindre  Grad  Bern  imellem  1  og  5  Aar,  næsten  slet  ikke 
spæde  Børn  og  kun  faa  Voxne. 

Den  trakomatøse Øjenbetændelse,  som  ikke  siden 
1864  er  optraadt  epidemisk  her  i  Byen,  antog  i  Marts,  April, 
Maj  og  Juni  1877  en  epidemisk  Karakter,  dog  med  lokal 
Udbredning,  fortrinsvis  blandt  Børnene  i  nogle  ofiFentlige 
Skoler,  udgaaende  fra  et  Børneasyl  i  Baadsmandsstræde  paa 
Kristianshavn.  Da  Sygdommen  opdagedes  her  midt  i  Marts, 
vare  allerede  mange  Børn  angrebne,  saa  at  noget  Udgangs- 
punkt for  Sygdommen  i  Asylet  ikke  lod  sig  paavise.  Asyleta 
Lokaler  bleve  midlertidig  lukkede  og  udluftede  og  Værelserne 
hvidtede;  da  Børnene  atter  mødte  den  26de  Marts,  fandtes 
endnu  mange  angrebne,  og  Sygdommen  var  i  det  Bele  ud- 
bredt paa  Kristianshavn  og  kunde  ofte  spores  tilbage  til 
Asylet,  hvorfor  dette  yderligere  blev  lukket  i  3  Uger;  Bør- 
nene  henvistes   fra   den    12te  April  ved  Sundhedakommls- 
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øiooens  ForanstaltDiDg  til  gratis  ambuIatoriBk  BeliaDdliDg  i 
et  af  Magistraten  overladt  Lokale,  og  Asylet  bleT  desinficeret 
Ted  Sondhedspoliiiets  Foranstaltning.  Kliniken  holdtes  aaben 
til  midt  i  Avgust.  Endvidere  blev  der  paa  given  Anledning 
foranstaltet  en  Lageundersøgelse  af  Barnene  i  to  offentlige 
Skoler  paa  Kristianshavn  (123  Syge)  og  i  to  i  KJøbenhavn 
(19  Syge).  I  det  Hele  behandledes  193  Patienter  i  Kliniken; 
efter  Midten  af  Avgust  opføres  kun  ganske  enkelte  Tilfælde 
af  trakomatøs  Øjenbetændelse  paa  Sygeltsteme. 

Af  Fnat  anmeldtes  338  imod  253  i  det  foregaaende  Aar. 

Med  Bensyn  til  de  veneriske  Sygdomme  bemærkes, 
at  Antallet  af  Gonorré  hos  Fruentimmer  (958)  er  næsten 
dobbelt  saa  stort  som  i  det  foregaaende  Aar;  som  sædvan* 
ligt  er  Antallet  af  Børn  med  medfødt  Syfilis  paafalde  ringe. 

Hvad  de  klimatiske  Forhold  angaar,  maa  navnlig 
udhæves,  at  November  var  meget  mild  med  lavt  Middelluft- 
tryk med  stor  Foranderlighed  og  usædvanlig  mange  sydlige 
og  vestlige  Vinde;  dens  Middelvarme  har  for  hele  Landet 
været  3°  over  det  Normale,  hvilket  kun  er  indtruffet  1  Gang 
tidligere  i  de  sidste  110  Aar;  samtidig  har  der  været  meget 
ringe  Foranderlighed  i  Varmen  fra  Dag  til  Dag  og  usa&d- 
vanlig  faa  Frostnætter.  1  Kjøbenhavo  har  Middelvarmen  for 
November  været  4,8°  større  end  i  1876.  Den  milde  November 
synes  dog  Ikke  at  have  vist  nogen  Indflydelse  paa  de  epi- 
demiske Sygdomme  i  den  Retning,  man  skulde  have  for- 
model, og  navnlig  ikke  til  at  formindske  Hyppigheden  af  de 
egentlige  Sæsonsygdomme.  Af  Kolerinø  og  akut  Diarré  har 
November  i  1876  nemlig  frembudt  313  Tilfælde,  i  1877 
derimod  422,  og  af  Brystkatarrh  resp.  875  og  1159;  derimod 
er  Forholdet  for  Lungebetændelse  resp.  115  og  89. 

Antallet  af  offentlige  Fruentimmer  var  ved  Aarets 
Udgang  409  (Imod  362  ved  Udgangen  af  1876),  af  hvilke 
193  boede  i  43  offentlige  Huse,  179  boede  privat  og  37 
laa  paa  HospitaleL  I  Aarets  Løb  bleve  166  udslettede  af  for* 
skjellige  Grunde,  men  heraf  lode  47  sig  atter  indskrive  for- 
uden 166  nye  (i  1876  112),  af  hvilke  dog  89  tidligere  havde 
været  offentlige.  Af  de  saaledes  indskrevne  166  Fruentimmer 
ere  136^  indskrevne  efter  egen  Begjæring,  30  i  Henhold  til 
Loven  af  10de  April  1874  om  Foranstaltninger  til  at  mod- 
virke den  veneriske  Smittes  Udbredelse.  Bndvidere  have 
580  Frueollmmer  (Imod  634  i  1876),  derat  94  svenske  af 
Fødsel,  været  Gjensland  for  Politiets  Undersøgelse  som  mis- 
tænkte for   Løsagtighed.     For  503  Fruentimmers  Vedkom- 
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imendé  Irenåkoni  dér  saadanse  Oplysninger,  di  der  iaf  ^und 
til  at  onderkaste  dem  Lttgevisitatloo. 

Med  HenajQ  til  Kommunelagernea  Virksomhed 
^S  Sygeligheden  iblandt  Fattigbefolkningen  firenb- 
hæves:  I  samtlige  24  Lægedistrikter  tiiMgedied  Ladegaarden 
og  Hostildeardelingen  paa  Fattiggaarden  er  der  lait  i  1877 
bleven  taget  7734  Sygdomstilfælde  noder  Behandling  fordelle 
paa  6221  Individer  (imod  resp.  7516  og  o965  i  1876). 
«Rhabarberlandet»  har  haft  et  betydeligt  større  Patientantal 
end  noget  andet.  Som  behandlede  i  Hjemmet  findes  ^pfert 
2606,  ambulatorisk  i  Konsultationslokaleme  39S1,  i  Fattig- 
væsenets Stiftelser  og  flusvildeafdelingen  paa  FattigRBarden 
1231.  Af  samtlige  Syge  hørte  2248  (il  Klassen  faste  Almisse • 
lemmer,  1782  til  AiHbeJdsmænd  og  Daglejere,  1082  til  Enker 
og  Enkers  Børn,  191  tit  Syersker,  368  til  Plejebørn,  1290 
Ul  Baandværkss vende  og  industrielle  Medhjælpere  og  156  til 
fiaandværksmestro,  Høkere,  Handlende  og  lavere  Bestillings*^ 
tnændé  Til  Hospitalerne  henvistes  direkte  2S71,  efter  for* 
udgaaet  Behandling  i  Distriktet  721. 

Af  Børn  under  1  Aar  døde  unddr  Behandlingen  i  Di* 
Btrikterne  96,  hvilket  af  det  samlede  Antal  Dødsfald  i  Di* 
strikteme  udgjør  36,66  pGt.  (i  1876  43,96  pGt),  medens  for 
hele  Byens  Vedkommende  Dødsftildene  blandt  Børn  under 
1  Aar  udgjør  34,66  pCt.^f  det  samlede  Anlal  (i  1876  35,61  pGt.); 
dog  er  et  væsentligt  Led,  Dødeligheden  blandt  de  fira  Di* 
slrikteme  paa  Hospitalet  indlagte  Patienter,  unddraget  denne 
fieregning.  De  søværts  fVa  tilførte  Sygddmme  frembyde  ikke 
særlig  Interesse. 

Dødsfaldenes  Antal  i  1877  var  4913  foruden 
227  Dødfødte  [og  .4  fundne  Barnelig  af  ubestemmeligt 
Kjøn  og  Alder];  Antallet  af  Levendefødte  var  8027  <L  1876 
resp.  5235,  239,  7949);  Døde  i  Aldersklassen  O— I  Aar 
ere  1604.  Af  de  8  væsentligste  epidemiske  Sygdomme, 
Kopper,  Tyfos,  Blodgang,  Skarlagensfeber,  -Mæslinger, 
Diflberitis ,  Strubehoste ,  Kighoste ,  samt  af  akut  Diarré  og 
Kolerine  døde  tilsammen  615  (1876:  729);  af  kroniske  uhel- 
bredelige Sygdomme  (Lungesvindsot,  Knæft^  Bjærtesygdom, 
Apoplexi,  Mb.  Brightii,  Atrophia  infant,  og  Alderdofldssvaghedj 
døde  tilsammen  1842  og  særlig  af  Lungesvindflol  og  Atrophia 
inCsnt.  resp.  686  og  332.  Mortalitetskvolienton  for  1^77, 
beregnet  efter  en  Folkemængde  ved  Aarets  Midte  (217500) 
udgjør  22,6d  p.  M.  (i  1876:  24,64  p.  M.,  1875:  27,48^ 
1870.'  22,a|,  saa  at  Kjøbenbavn  i  Sammenligning  med  andre 
større  Byer  udviser  et  gunstigt  Forhold. 


It« 


NåAr  BetMyn  Itf  «b  .  III  Bgrens  ttiQgel  lave^«..o9,,»,wMf 
til  at  dep  for  et  stor  Dd  er  bygget  paa  opfyldt  Gruod,  be- 
staaende  af  de  sletteste  Materialer,  at  deq  hører  til  de 
tættest  beboede  af  Evropas  større  Byer,  samt  at  Drikke- 
mmdel,  om  end  upaaklageligt,  dog  i  Kvalitet  et«af  tilbage 
for  maogfi..  andre  Byers  og  uæppe^b^r  vundet  ved  SøDdersøs 
Optagelse  som  Led  af  Forsyniqgen ,  tør  det  vistnok  ikke 
vsre  uberettiget  —  siger  Forf.  —  for  en  Del  idetmlndste 
at  tilskrive  dette  gunstige  Forhold  til  den  herværende  hygi- 
ejniske Administration,  der  betragter  Epidemiernes  Bekæm- 
pelse som  den  fornemste  Opgave  fbr  ien  offentlige  Hygiejne. 
be  epidemiske  Sygdomme;  som  fortrinsvis  kunne  paavirkes 
ved  hygiejniske  Foranstaltninger  (Kolera,  Kopper,  exanth. 
Tyftis .  Dysenteri  o.  s.  v.)  og  som  i  idet  sidste  Decennium 
have  kraBvet  saa  talrige  Ofre  i  de  fleste  af  Ddhindets  større 
Byer,  have  her  ikke  kunnet  naa  noge^  betydelig  Udbredelse. 

Set  vilde  være  meget  ønskeligt,  ém  den  ældre  Epidemi- 
1782,  som  udelukkende  vedfører  Landdistrikterne, 
kunde  blive  afløst  af  en  tidssvarende  ny  Lov,  der  tog  det 
nødvendige  Hensyn  til  Byerne.  Byen  ^ilde  da  omsider  kunne 
vente  at  faa  en  for  hele  Befolkningen  »beregnet  og  hetisfgts- 
roæssig  belfggende  Desinfektionsanstalt  samt  et  Lighus,  hvor 
Lig  af  Patienter,  der  vare  dede  af  imiteotnme  epidemiske 
Sygdotnme,  kort  efter  Døden  kunde  henflyttee. 

Ajf  hygiejniske  Foranstaltninger,  dir  vedrøre  Byen,  flrem-^ 
hæves  det  nye  Regulativ  for  Politiets]  Tilsyn  med  offentlige 
Pruenlimmer  i  rtjøbenbavn.  Der  er  .bleven  ansat  to  visi« 
terendb  Læger;  Politilægen  bar  derimod  tetet  at  gjøre  med 
Visitaf  onen  af  de  offentlige  Fruentiinmer  men  har  Læge^ 
tilsyn^  med  Arre^erne  og  Politipersénalet  og  udfører  for« 
skjelli|e  Sundhedspolitiet  vedkommende  Undersøgelser  og 
Lægeferretninger.  -En  ny  Instrux  for  jordemødre  indeholder 
fkre  Seatemmelaer  uf  s^^rUg  Betydnint  for  Byen^ 

De  3  kommunale  VakcinationJanstalter  have  fun- 
geret fra  Begyndeieen  af.  Maj  til:  (Jdjangan  af  Oktober  og 
hver  haft.  26  VakeinatioBedage ;  :6>55  Vakcinationeri  &0  Be- 
vakcialitiMier.  failet  miølænkeligt.Tiliælde  er  iagttaget  paa 
nogen,  af  Anstalterne  son  Følge  :9f  Vékcinationen. 


i 
I 

>  i  . 
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Oversigt  over  de  ugentlig  anmeldtei  fémemmeUg  epidemislLe 
Sygdonstilfælde  i  fyøbenbavn  i  1877. 


• 

Kopper 

Skaalkopper 

MæsliDger  ...«••.. 
Skarlageosfeber  .  .  .  •  • 
Ondartet  Halssyge .... 
Strubehoste    ....... 

Kighoste 

Faaresjge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber  ....... 

Exaothematlak  Tyfas  .  • 
Blodgang  ....•...• 

Asiatisk  Kolera 

IndeDlaodsk    Kolera    og 

akut  Diarré 

ADsigts-  og  Vandreroaen  • 
Barselfeber  ...«•••• 
ODdartet  Saarfeber  .  •  . 

Koldfeber •  • 

Brystkatarrh • 

Grippe 

LuiigebetADdelae   .  •  •  • 

Halsbeueodelse 

Akut  LeddereYmatisme  . 
Andre  Farsoter 

I  AU  af  epldem.  Sygd. 

Gonorré 

Venerisk  Saar  ...... 

Erhyørrst  Syfilis 

Medfødt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab  ..... 
BrændeTinssygdom    .  .  . 

Tilsammen 


Iste 
Kvartal. 


47 
203 

97 
103 
ItO 

50 
616 
229 
353 

80 
ff 

23 


1037 

199 

28 

3 

87 
3760 
106 
502 
985 
221 
1123 


2det 
ÉTartal. 


10051 

1010 

211 

175 

11 

102 


66 
57 


11722 


8 

123 

39 

59 

126 

7 

380 

168 

593 

63 

1 

13 


1064 

236 

36 

1 

131 

2485 

85 

514 

906 

245 

637 


7720 

86» 

348 

154 

15 

87 


96 
82 


3dje 
Kvartal. 


9271 


94 
6 

59 
104 

12 
360 
108 
355 
114 
2 

15 


2096 

224 

25 

2 

73 

1302 

42 

251 

747 

222 

229 


6442 

1107 

278 

148 

13 

62 


73 
61 


4de 
KTartal. 


IklU 


8274 


1 

327 

15 

60 

188 

36 

206 

157 

359 

93 

m 

6 

m 

1181 

236 

29 

2 

63 

3493 

77 

369 

1063 

215 

185 


8581 

1044 
251 
187 

6 

87 


75 
52 


10083 


56 

836 

157 

281 

528 

105 

156i 

662 

1460 

350 

3 

57 


5378 

895 

118 

8 

354 

11040 

310 

:1636 

3721 

903 

2174 


32504 

412» 

1018 

664 

45 

338 


310 
352 


39350 
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Udtog  af  KJebenhayos  Mortalitatstabel  for  Aaret  1877. 


L  Fåfittot« 

Kopper 

Mæslinger  .  .  •  .  . 
Skarlagensfeber.  • 
OndartetHalssyge. 
Strakeboste  •  •  .  . 

Kighoste 

Tyfoid  Peber  .  .  . 
Exanth.  Tyfai    .  . 

Blodgang   

Afllatlsk  Kolera  .  . 
Indeni.  Kolera  og 

alLat  Diarré  ,  .  . 
Ansigts-  og  anden 

Vandrerosen  .  • 
Barselfeber  .... 
Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Leddererma- 

tlsme    

Andre  Farsoter  .  . 


Til  sammen  •  . 

U.   Mfdlbrglflidii«er. 

Dyriske  Gifte  .  .  . 
Brhyervet  Syfilis  . 
Medfedt  SyflUs  .  . 
BrændeYlnssygdom 
Drankergalskab  .  . 
Pfodsellg  Død  af 
Drik 

in.  KeastttatteaeUe 
SygitniHe, 

Kjertelsyge    .... 

Aknt  HjæmeTand- 
sot 

Aknt  Miliørtober- 
knUse 

LnngesTtndsot   .  . 

Tuberkulose  i  an- 
dre Organer  .  .  . 

Krttft 

Engelsk  Syge .  •  . 

Sokkersyge 

Skørbug  .  . 

Anæmi    .  . 


i 

a 


•  •  •  • 


6 

16 

4 


12 

5 
4 


55 


1 
S 
1 
1 

1 


1 

7 

50 

» 

31 

1 

« 
m 
1 


e 

£ 


•i* 


1 


10 

5 

7 


1 
3 


57 


5 
1 


10 

3 
71 

» 
33 

4 
1 

» 
1 


1 


1 
1 

4 

17 

3 


17 

5 
3 
1 


3 
1 


55 


1 

3 

3 

17 

3 


16 

5 
4 


31 
5T 


3 
3 

* 

1 


1 

13 

3 
73 


13 
6 
1 
3 


1 
3 


3 

36 
5 


30 

3 
1 


3 
_1 

64 


3 
6 
3 
3 

1 


2 
3 
3 
7 


1 


35 

S 
6 
S 


67 


1 

5 
1 
3 


15 

4 

74 

1 

33 
4 
1 
1 


6 

4 
61 

1 

36 

3 

1 

1 


3     3 


3 
1 
1 

11 
5 


58 
3 


1 
3 


83 


•r 

3 
3 


6 

4 

SS 

1 


1 

m 

3 

13 
3 


68 


»3 


1 

5 

» 
1 


8 

1 
50 

1 

33 
4 

■    V 

1 

3 


1- 


3 
6 
3 

8 


28 

3 
1 


n 


3 
1 
1 
3 


1 
5     5 


4 

45 


30 


3 

45 

1 

18 
3 
5 


1 

3 
f 
3 


27 

3 
6 


53 


1 

3 


3 

48 

3 

14 

1 

3 


•S 


5 
4 
6 
3 


33 


4 

3 


17 


2 

7 

3 
52 

1 

33 
2 


1 


3 
7 
6 
3 


12 


45 


1 


1 


3 
6Q 

36 
5 
2 


5 

3 

15 

33 


1! 


m 


3 


336 

35 
43 

15 


14 
9 


730 


10 
34 
13 
17 

13 


10 
93 

33 

696 


8 


1 


11 

t 

14 

7 

14 


Fnd  og  KuumlDg 

DruUnlDg 

Aodita  ulykkelige 
Handeller  .... 
SelTaiord 

T.  Dunebwltjl  .  . 

"n.  Ukile   Orgu- 

HJæniebfltsDdslie. 

KroDlake  HJvniS- 
sygdomme  .  .  . 

Sindssygdom  .  . 

SllvKrampe    og 
fluadklemDis    . 

Eonvuliioner  .  . 

KroDlskeRygmarre- 
sjgdomme   .  .     . 

Lungebebendelse . 

LuDgehindebetso- 
delM 

Brjslkatarrti    .  .  . 

Kaplliffir  Brankl- 
tli  Og  kalBrrhBJeb 
LuagflhetændeU« 

Kronlek  Broakltli . 

Organ.  Hiartasyg- 

BughinclebetEcnd.  . 
Tirmiljngnlng   og 

Ind«  klem  I  Brok  . 
Bilgliti  Sjgdom  . 
(i  ]<  re' og  Bl  K  re  lien. 
AndiiBkroii.UQd«r- 

liiskjgdomme 
Aodr«  Sygdomme  I 
.  UidT.  Organer  . 

Til.  Sniwi»tle 
;ln  Dek. 

TIB.  Anke  kjnifit 
BtJnuHgcr. 

A  Ide  rdom^s  Taghed. 


7 
1 

Hi 

1 

2 

7 

1 

2 

1 

4 

ti 

IT)- 

." 

10 

s 

9 

S 

9 

13 

9 

fl 

9 

n 

8 

9 

6 

5 

2" 

r 

IS 

5 

11 

8 

(i 

9 

4 

'7 

■4 

4 

B 

13 

P 

li 

U 

7 

6 

11 

5 

10 

10 

128 


-    '          II 

^s 

' 

'  *■ 

^s 

. 

H5S 

^S5 

• 

•• 
« 

9 
0 

s 

• 

i 

* 

• 

e 

^ 

li 

9 

i 

i: 

• 

> 

5 

fiE« 

x 

<< 

a 

* 

09 

o 

• 

S 

O 

— 

Tsrlng  hos  Smaa- 

børa 

21 

15 

27 

24 

25 

30 

47 

39 

26 

28 

28 

23 

332 

Død  UDder  Fødslen 

og   i  BarseJseng, 

(Barselfeber  Ikke 

• 

» 

medregnet).  .  •  . 

» 

» 

2 

^ 

2 

•* 

1 

» 

2 

» 

2 

1 

IS 

nadøeUgDødvdea 

bekjendt  Aarsag  . 

7 

7 

5 

9 

7 

3 

2 

5 

4 

7 

10 

15 

81 

Uangiven    og   slet 

• 

specificeret  Døds- 

aarsag  •  •  w  •  •  • 

8 

10 

7 

6 

6 

4 

7 

4 

2 

3 

3 

2 

02 

Død  uden  Lsgebe* 

handling  ..... 

3 

ir 

430 

3 
464 

3 
452 

2 

4b8 

2 

388 

1 

418 

1 
372 

7     2 
346  566 

6 

391 

3 

32 

Tilsammen 

408 

41014913 

ULBeiMto 

12 

23 

17 

31 

15 

12 

17 

22 

21 

25 

13 

'i 

227 

Bitnkttra  af  ei  sibntiMl  Hjntkrnrtmn  w^ei 

Befarebe  af  SyMt 

£fler  Prof.  H. Gohn  i  Breslao.  ^CentralbL  t  prakt.  AugeabeUk.  JuU  1878.) 


Den  lykkeliga  Tanke,  ved  et  merldioDftit  Skiendsoit  at  fjæroe 
subretinale  Cysticerker  selv  fra  ØJeoebiets  dybest  liggende 
Del,  skyldes  Alfred  Graefe*).  Ban  har  allerede  to  Gange 
udført  Operationeo;  i  del  eoe Tilfælde,  beskrevet  af  v.Krieg^ 
lykkedes  del  ham  med  kun  ringe  Tab  af  Olaslegemet  at 
Qærae  en  Del  af  Blæren  og  Hovedet  af  en  Gysticercus  under 
Nethinden  ved  den  everste  Del  af  Øjets  Ækvator;  i  det 
andet  Tilfælde,  som  han  selv  meddeler,  lykkedes  dat,  uden 
at  sønderrive  Blæren,  ved  Hjælp  af  en  Pincet  at  frerotrække 
den  endnu  meget  lille  Parasit,  som  sad  bag  Nethinden  i 
Egnen  af  Macula  lutea. 

Dette  sidste  Tilfælde  (som  angik  Fru  Kaesebier)  er  hidtil 
d«t  eQetle  I  Litteraturen  meddelte,  i  hvilket  Bxtraktionen  af 
en  subretinal  Cystieercus  fra  Øjets  bageste  Pol  er  lykkedes. 
Thi  enkelte  andre  Operationer,   som  Alfred  Graefe  med- 

*i  A,  V.  Graefes  ArchW  f.  Ophthalm«    XXIV.    I.   Pag.  161  og  ^110.    1878. 
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deler,  angaa  Orme,  der  allerede  vare  vandrede  ind  i  Glas- 
legemet, og  saadanne  ere  som  bekjendt,  om  end  ved  andre 
Methoder,  allerede  Qærnede  af  A.  v.  Graefe,  Hirsch- 
berg  o.  A.  Ograa  har  allerede  tidligere  v.  Arlt,  iøvrigt 
paa  en  anden  Maade  end  AlTred  Graefe,  udført  et  meri- 
diooalt  Skleralanit  for  at  Qærne  subretlnale  Gyaticerci,  men 
kun  i  Ækvatorialegnen. 

Fra  ExtrakUoner  i  Egnen  af  Øjets  bageste  Pol  afholdt 
Operatørerne  sig,  rimeligvis  fordi  A*  v.  Graefe  i  1868  i 
sit  sidste  Arbejde  over  Gysticerci  bestemt  fjraraader  at  forsøge 
Operationen  i  slige  Tilfælde. 

Idel  Porf.  saa  neje  som  muligt  fulgte  Alfred  Graefes 
nyeste  Forslag,  lykkedes  det  ham  i  nedenstaaende  Tilfælde 
uden  at  beskadige  Blæren  at  Qærne  den  7—8  Mm.  i  Tvær- 
maal  holdende  Parasit,  der  sad  tæt  ved  Synsnervens  ind- 
trædelse onder  Nethinden. 

Pauline  Siebenhsar,  26  Aar,  Kokkepige  fra  Sclimiedeberg ,  bemæi> 
kede  l  forrige  Efteraar,  at  der  afgik  Stykker  af  Bændelorm  fra  hende,  og 
hnn  afdrev  over  20  Alen  af  Parasiteo  ved  Hjælp  af  et  redt  Palver,  aom 
en  Apotheker  gav  hende.  Hendes  Syn  var  stedse  fortrinligt;  dog  iJanoar 
dette  Aar  blev  det  hejre  Øje  pludselig  redt  og  Sædet  for  heftige  Smerter; 
hun  prevede  strax  Synet  med  dette  Øje  særskilt »  men  fandt  det  uskadt 
Efter  fas  Osge  ophørte  Smerte  og  Rødme  af  sig  selv^  men  i  Pehrnar  be- 
mærkede hun  gjentagne  Gange  Lysglimt,  dog  led  Synet  ikke,  hvad  hun 
daglig  forvissede  sig  om  ved  at  preve  det*  Hun  brugte  1  to  Dage  Atropln, 
som  en  Læge  1  Schmiedeberg  havde  forodnet  hende.  I  Slutningen  af 
Maj  optraadte  pledseng  en  betydelig  PordoiHLlIng  I  Centrum  af  Syos'^ 
feltet;  en  Læge  tilraadede  varme  Fodbade.  Den  13de  Juni  viste  plud- 
selig alle  GJenstande  (Vinduer,  Gesimser  Ansigter)  sig  skjævt,  sete  med 
højre  Øje.  Bortset  fra  nogle  Anfald  af  Svimmel  og  af  og  Ul  Smerter  t 
Tindingerne,  og  i  Hovedet  befandt  hun  sig  ellers  vel.  Den  20de  Juni 
kom  buD  til  Forfatteren.  Øjet  var  aldeles  ikke  myopisk.  Efter  Atropio 
med  +  4,o:2,s  Snelien  mindste  Skrift  til  Red  ganske  nær  ved  opad- 
rettet  Blik.  Ved  samme  Blik  S.  maaske  endnn  */io.  En  Mængde  smat 
Glaslegemefordonklinger  bevirke,  at  Bnkelthederne  i  Øjets  Baggrund  ikke 
vise  sig  skarpt;  Paptliens  nederste  Rand  er  noget  udvisket,  Venerne  dér 
tykkere  end  sædvanligt.  Nedenfor  og  noget  indenfor  Papillen  er  Net- 
hinden Itngleformig  fremhvæivet  i  Udstrækning  af  S— 8  Papitdiametre. 
Parvesansen  er  fuldstændig  normal,  Lyssansen  ligeledes.  I 
Syosfeliet  mangler  den  sverste-ydre  Kvadrant  næsten  fuldstændig  og  lidt 
af  den  øverste-indre,  Det  omvendte  Billede  giver  eu  langt  bedre  Over- 
sigt end  det  oprette.  Ganslie  nær  ved  Papillen  saa  man  opad  og  udad 
en  blaagraa,  1  Glaslegemet  temmelig  stærk  fremspringende  Nethindeløs- 
nlng,  nedenfor  hvilken  der  løb  en  stor  Vene,  som  sendte  en  Ulle  Gren 
op  paa  Blæren ;  Inde  i  Blæren,  omtrent  1  dens  Midte,  saas  et  lyaere  hvidt 
Sted.  Hele  Blæren  var  6— S  Gange  saa  stor  som  PapiUeo,  tvær-oval  og 
paa  alle  Sider  skarpt  begrænset;  den  havde  den  ejendommelige  Hydatide- 
glans.  Bevægelser  iagttoges  Ikke. 

Forf.  stillede  Diacnosen  Cysticercus  subretinalis  som  meget  sand- 
synlig (han  havde  iblandt  23000  ØJeopatlenter  ken  set  den  4  Gauge),  og 


12å 


¥64  at  Iagttage  Patteiitcn  nogle  Gange  dagUg,  ftindt  han  efter  6  Dages 
Forløb  (deo  26de  Jiinl)  baade  en  Le|cfDraDdrlog  af  Maren,  aom  ogtaa, 
•Her  at  Patienten  hnrligt  bavde  drukket  et  Glas  01,  tmaa  Sammentræk- 
Blager  I  den.  Den  bavde  fljttet  aig  udad  og  nedenfor  SynamrTen  (opad 
•g  indad  i  det  omvendte  Billede)  henixnod  den  gnie  Plet  og  var  mere 
akraa-oval  end  for.  Med  4-  ^J^  erkjcodea  kun  med  Deevær  -i.a  Snellen. 
Diagnosen  var  nn  høyet  over  ai  Tvivl,  og  Porf.  foretog  med  det  sammo 
1  aloe  Tilhørorea  Nsrværelae,  Extraktlon  efter  Alfred  GraefesMethode, 
da  ban  var  overbevist  om,  at  Øjet  uden  Operation  maatte  gaa 
tllgrande  ved  en  snigende  Betssndelse  som  alle  Øjne,  der  I 
deres  Indre  gjemme  en  Cystjlcercus,  og  at  det  andel  Øje  senere 
konde  angribes  sympatbisk. 

Patienten  blev  ikke  kloroformeret,  men  forbold t  sig  desuagtet  fald- 
bommen  reiig.  Føret  blev  der  gjort  et  8  Mm.  langt  Snit  Igjennem  Blode'<« 
Unden  ovenfra  nedad,  4  Mm.  fra  Hombindeoa  ydre  Rand;  derpaa  blev 
Bindebinden  præpareret  tilbage  og  en  dobbelt  Traad  ført  onder  M.  abdoeena 
eg  de  nøriiggeiule  Dele  af  den  Teoonske  Kapsel  tntkiet  sammen  med 
Enderne  bnogende  nd  af  Saaret;  berefter  blev  Mase.  abdooens  skaarel 
over,  med  Fersst  ikke  nar  ved  dens  Tilhaftning.  ^J^^eblet  blev  nu 
drejet  saa  starkt  som  mnligt  indad  og  Snittet  igjennem  Bindeblnde« 
baade  opad  og  nedad  forlænget  udad,  saa  at  næsten  bele  den  nd-* 
vendige  Halvdel  af  øjeæblet  laa  blottet  ØJeto  bageste  Pol  ligger  em-> 
trent  30  Mm.  fra  Randen  af  Hornbinden;  aelv  ved  den  stærkest  mniigo 
IndadrulnlDg  af  Øjet  kunde  Forf.  dog  ikke  faa  sit  Snit  igjennem  Sea»* 
hinden  lagt  længere  bagtil  end  i  25  Mm.  Afstand  fra  Hornhindens  Rand, 
Ikke  engang  naar  ban  fattede  den  overskaame  Sene  (ainligvla  vil  man 
kunne  faa  den  bageste  Pol  drejet  tilstrækkelig  frem  ved  at  anbringe  en 
lille  skarp  Hage  i  Senehinden). 

Saa  langt  tilbage  som  muligt,  lidt  nedenfor  den  vandrette  Meridian, 
blev  nu  Senehinden,  der  her  var  meget  fast,  forsigtig  skaaren  igjennem 
ved  vandrette  Snit,  Lag  for  Lag  ved  QJælp  af  v.  Graefes  Stærkniv, 
indtil  Saaret  var  ført  helt  igjennem  Øjeæblet  I  en  Udstrækning  af  8—9  Mm. 
Der  flød  en  Smule  af  Glaslegemet,  som  syntes  flydende,  ud  og  en  ube- 
tydelig Spor  af  Blod.  Da  Para»iten  ikke  af  sig  afliv  vilde  træfde  frem  i 
Saaret,  gik  Forf.  to  Gange  med  en  Irispincet  lige  ind  ved  den  bageste 
Vinkel  af  Saaret  men  AK  kan  fat  i  lidt  Glaslegeme;  men  ved  at  føre 
Pincetten  noget  mere  bagtil,  henimod  Nerven,  lykkedes  det  at  faa  Blæren 
uskadt  frem;  den  var  7—8  Mm.  i  Tværmaal.  Den  blev  strax  sendt  til 
Prof.  Ponfick,  som  erklærede  den  for  at  være  en  ægte  Cystlcercus. 
Der  var  saa  godt  som  ingen  Blødning,  Hornhinden  var  slet  ikke  sunken 
ind.  Øjeæblet  var  ganske  vist  lidt  blødere.  Glaslegemet  viste  ingen  Til- 
bøjeligbed til  at  træde  frem,  da  Patienten  boldt  sig  fuldstændig  rolig« 
Senehinden  havde  ligget  blottet  i  længere  Tid,  da  Operationen  blev  ud- 
ført meget  langsomt  og  forsigtigt;  den  af  Alfred  Graefe  i  den  senere  Tid 
anbefalede  og  brugte  antiseptiske  Behandling  blev  ikke  anvendt,  da  Forf. 
anser  den  ikke  blot  for  beaværlig  men  ogsaa  for  overflødig  ved  Øjen- 
operationer.  Muaklen  og  Seneatumpen  bleve  nøjagtigt  forenede,  hvorved 
Tryk 'paa  Øjeæblet  ikke  ganske  konde  ondgaas;  derefter  anlagdes  endnu 
to  Suturei  igjennem  Bindehinden,  og  Øjeæblets  Bevægeligbed  udad  var 
fortræffelig.  Patienten  angav  at  kunne  se  Fingre  i  alle  Retninger.  Ved 
den  foreløbige  Undersøgelse  med  Øjenspejlet  saa  man  ingen  Blødning  i 
Nethinden,  kun  en  hvid  Plet,  hvor  Ormen  bavde  ligget;  for  at  modar- 
b^de  Nethindeløsningen  paa  dette  Sted  anlagdes  efter  Inddrypning  af 
Atropin  en  fast  Trykforbinding,  og  paalagdes  det  Patienten  strængt  at 
blive  i  RyglejeL     En  halv  Time  efter  Operationen  indfandt  sig  rivende 
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og  borende  Smerter  I  B)et,  tom  Tedvarede  i  to  Dtge,  ndeo  dog  at  led- 
sages af  objektive  Symptomer.    Spcodiogen  1  Øjet  Tar  god. 

Deo  29de  Jani  optraadte  en  let  Ghemosis  ved  BfoskelsQtoren.  To 
Dage  blev  Øjet  holdt  f^st  tillukket  og  ikke  atropiirtseret;  der  udviklede 
sig  Ted  denoe  Lejlighed  en  meget  let  Iritis,  som  ved  Atropin  allerede 
deo  Sdje  iull  havde  tabt  sig  og  kun  efteriadt-to  PIgmeDtpankier  paa  deo 
øverste-indre  Kvadrant  af  Linsekapselen.  Den  7de  Dag  efter  Operatlooeo 
viste  Glaslegemet  sig  utvivlsomt  klarere  end  for  OperatiODeo.  Det  Sted, 
hvor  Ormen  havde  ligget,  viste  sig  sem  et  hvidt  glinsende  Sled  (i  det 
omvendte  BtUede)  ovenfor  og  indenfor  Papillen,  kun  med  et  Tvarmaai 
5  Gange  saa  stort  som  dennei  Alle  Nethindekarrene  fortsatte  sig  hen 
over  dette  Sled  uden  Blødning  eller  Vinkelbøloing;  kan  to  størkt  prop- 
trttkkeragtlgt  snoede,  meget  fine  Aarer  løb  lige  opad  over  det  atrofiske 
Parti  Bf  Aarehinden.  Ved  Blikket  udad  ses  Snitsaaret  1  Senehlndeo 
bltsndende  hvidt,  6  Papildiametre  langt,  '/«  PepHdiametre  bredt,  med  den 
bageste  Vinkel  3  Papildiametre  f^a  Parasitens  Plads;  det  løber  Ikke 
vaadret,  men  skraat  nedenfra- forfra  opad-bagtll  (ved  at  dreje  Øjeæblet 
indad  er  altsaa  den  vandrette  Meridian  bleven  forskudt);  ved  Randen  af 
Saaret  ses  lidt  ooørkt  Pigment  og  nogle  smaa  meget  mørke  Blodstriber; 
der  er  ingen  Smerte.  Bevægeligheden  udad  er  fbidstændtg  normal  (Traadeno 
bleve  tagne  ud  den  6te  Dag.  Den  ved  Atropin  udvidede  Pupil  er  9  Mm., 
rand.  Med  «{-  6,0  ses  alierede  Soellea  2,o.  S  Vto.  Farvesans  og  Lys- 
sans  normale.  SynsfoUet  er  tydelig  forstørret,  Spændingen  ret  god. 
Den  ^te  Juli  blev  Patienten  sendt  hjem. 

Forf.  anbefaler  Graefeg  Methode  varmt  og  haaber  med 
ham,  at  Tilfældene  maa  komme  til  Operation  saa  tidligt  som 
rouligti  inden  Ormen  faar  anrettet  slørre  Ødelæggelser. 


Atrepto-Tiselhieflalfe.  1  den  senere  Tid  har  Dr.Goldsieher  i  Buda- 
pest med  Fordel  anvendt  Sniphss  atropieus  i  Salveform  og  bruger  Vase- 
line som  Gonstltuens.    Han  anvender  følgende  Formel: 

Rp.    Sulph.  atrop.  Centigr.  5 

Aq.  q-  s.  ad,  solut. 

Vaseline         Gram.  5. 

Denne  Blanding  danner  en  sejgflydende  Masse,  som  meget  let  ved 
en  Pensel  lader  sig  anbringe  i  Bindehindens  Fold.  Man  kan  bedre  betro 
Midlet  i  denne  Form  til  Patienterne  oden  at  risikere,  at  de  gjøre  Ulykker. 
VirlLningen  er  meget  sikker  og  indtræder  ofte  hurtigere  end  efter  den 
vandige  Opløsning,  navnlig  ved  Flyktæner  med  Irritation,  Qenlaags- 
krampe  og  Lyssky.  Grunden  hertil  er  efter  Forf.*s  Mening,  at  Salven 
ikke  saa  let  skylles  ud  med  Tsarerne.  VII  man  Inddryppe  Olle,  f.  Ex. 
efter  Forbrænding  med  Kalk,  kan  man  forbinde  Alropinens  Virkning 
med  de  fede  Olier. 

(Centralbl.  f.  pr.  Aogenhellk.    Juli  1878.) 
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Opnttøbe  af  4  lMf««Pitbk>  Uiiéer  194e  Juli  bar  lotUUmlDlate- 
Tiet  meddelt  Apotbeker  Frederik  Leenberdt  F«b«T  i  flolstebro  Til- 
ladelse til  1  Struer  at  anlægge  et  Hjælpeapotbek  paa  de  Ted  allerbøjeate 
Resolution  af  7de  Juli  i67^  lasttatle  Setlngaleer. 


TakiMftff*  Ved  AlmiDdelig  Hospitala  IsU  ACdøling  bliver  en  Kandidat- 
plads  ledig  til  iBte  Septømber.  Anaattelaen  er  paa  Vs  Aar.  AnMgB&nger 
modtages  paa  Inspektionskontoret  Inden  den  23de  Avgust* 

—  Pladaen  aom  SognelBge  i  Brøodshaj-RødoYre  Sogne  er  ledig  og 
skal  besattes  den  1ste  Oktober  d.  A.  Anaøgninger  iodlefores  til  Sogoe^ 
raadets  Formand  Terrakottafabrikant  B.  Ipsen,  Frederikssoodsvej  78, 
Kjøbenhayn  N.,  hvor  Betingelserne  ligge  til  nærmere  Efteraya. 


Nattøki  til  den  6te  ds.  døde  .1  BUlam.  Ted  Varéa  praktise- 
rende Læge  Pauli  Conrad  Daniel  Tberkildsen  i  en  Alder  al 
38  Aar.  -  • 


Orenlgt  øTer  Sjgdøuae,  IMsfldd  eg  Fødsiar  I  IJøleahaTa. 

Meddelt  af  Stadalægen.  •     • 


Fra  KJøbenhaTDs  prakt.  Læger  er  I  Ugen-  til  den  6te  ATgust  anmeldt 
765Sjfgdomstilfælde,  hTorlblandt  620  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  5,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Balssyge  1],|  Strubeboste  O,  Kigboste  1,  Faaresygø  4,  gastr.  Feber  30, 
tyf.  Feber  12,  eiantematbisk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  388,  Ansigts*  og  anden  Yandrørosea  15, 
Barselfebers,  ondartat  SaarfeberO,  Koidfeberl,  Brystkatanh  70,  Grippe  1, 
Lungebetændelse  19,  Halsbetændelae  67,  akut  LeddereTroatlsme  25,  andre 
Faraoter  12  (Øjebetændelse  2,  Stomatitis  3,  Nældefeber  3,  Skørbug  2 
og  Furunkler  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  81,  Tenerisk  Saar  17,  erbTorTet 
Syfllifl  15,  medfødt  Syfllla  1 ,  Fnat  15,  Drankergalskab  6,  BrændeTlna- 
sygdom  10. 

Af  de  aoBMldte  epidemlake  Sygdomme  ere  de  fleste  TllfæUlø  i  Fer« 
bold  til  Folkemængden  forekomne  I:  GraabrødretorT ,  St  Annægade  og 
Absalonsgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  111.  Dødsaaraagerne  ere:  Farsoter  38 
(ondartet  Halssyge  1,  Btrobeboate  3,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og 
akut  Diarré  31,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1);  Blodforgift- 
ninger 1;  konstitutionelle  Sygdomme  22  (LungesTindsot  15, 
Kræft  6);  DannelsesfeJI  3;  lokale  Organsygdomme  32»  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele  2;  andre  byppige  Dødsaarsager  13 
(Tæring  bos  Smaabørn  10). 

LeTondefødte  ere  165  (84  Drenge,  81  Piger);  Dødfødte  2, 

Meget  Tarmt  Vejr  med  østlige  Vinde,  klar  og  tør  Loft. 

1  SU  Petersborg  er  1  Ugen  til  den  20de  Juli  anmeldt  26  Dødsfald 
af  Kopper,  8  af  Skarlagensfeber,  51  af  tyf.  Feber  og  17  af  eiantb.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 

Des  Biadlciiislte  Lftøeøtne 

Tordeoskjoldsgade  Nr.  10  (B— wfce  U§4%h  «r  aaben  hver  Dag  Kl.  12—10 
Eftermiddag. 

Paa  Laaesttten  roreAndea  et  betydeligt  Udvalg  af  de  matt  taale  aaa 
tel  oden-  tom  (ndenlandske  medfcfnake  Tidaskrifter,  Broehnrer  og  ny 
ndkomne  Beger. 

Adgangen  ataar  aaben  for  Enhver,  der  har  Intereaae  for  den  medl- 
elnske  Literatnr,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  KTarlalet  Medieinak« 
Kandidater  I  de  2  første  Aar  efter  Embedseiamen ,  aaa  Tel  aom  modi« 
cinake  Studerende  betale  det  Halvo. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen  eller  hos  en 
af  undertegnede  Bestyrere. 

PftNB.       »nielwMi.       P.  Mer.       BlååMk       MMk 


EaktkåsSB.  D*Hrr.  Læger  opfordres  til  at  ind- 
træde  som  Medlemmer;  Man  hesTeoder  sig  Ul  Gerber, 
6as?ej  11,  Kjøbenhayo,    V. 

De  teatka  Læiers  Syiekatsi.  Oplysninger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Overlæge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 


Undertegnede  agter  1ste  Septbr.  d.  A.  at  nedsætte  sig 
som  praktiserende  Læge  i  Roskilde. 

Cand.  med.  A  chlr. 
Paa  CAIeitieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Va^orhold  i  det  første  Leveaar. 

Af 
Dr.  med.  d.  (LStage^ 

Læge  ved  BeroehospiUlets  PoliklinllL    II. 

Med  12  litograferede  Tavler. 
Pris :  2  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjerelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


BUaoo  Lnaot  BogUykkåxL    C.  ▲.  iUllstli  Forliff« 


If  øbMAan.  t.  U.  ATgut  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3*J«  Række  XXVI.  Nr.  9. 

Redigeret  af  Dr.  T.  MMe. 

Indhold:  1.  I.  I.  SchUiiiar:  Oa  m  likfcar  Itthtde  til  at  fuim  uiuiala  Issfto 
Ubnii  i  Dru.  Dii.  Ctli:  RtgleBMarkiiigirratflci^knriiif.  J.  Itlesckttt: 
Mtfemn  Ikinfirtitk«  Igotkabcr.  Gakiiteti:  Pathek^ik«  FarhaM  lad  Wmt- 
fåiwm.  Ob  fmémUm  if  Anwk i  Tifat«,  lalcrfvr« ag  IMadalar.  (.  lichlar: 
|j«iabMiii|anNi  PalhafiMMk  Vakaica.  Oranigt  anr  fljiéaaaa,  DaéiiaM  af 
raéhr  i  Ejfka^aTiL    Ba^jndlijanli«. 


•m  m  sikker  Hetk^de  til  at  paaiige  MiaiMale 
Hftigder  Albuiii  i  IJriH. 

Af  Cand.  pharm.  A.  E.  M.  Schlelaner. 


UriDanalysen  er  saa  ofle  behandlet,  det  herhen  børende 
Materiale  saa  godt  bearbejdet,  at  man  kunde  anse  et  saa 
simpelt  Spørgsmaal  som  Paavisningen  af  Albumin  i  Drin  for 
uddebatteret.  Der  Ondes  saa  gode  og  paalidelige  Reaktioner 
paa  Æggehvidestofferne  overhovedet,  at  enhver  Kemiker  med 
Lethed  vil  kunne  konstruere  sig  en  Methode  til  med  Sik- 
kerhed at  paavise  Albumin  i  fJrin.  Tager  man  imidlertid 
Hensyn  til  den  iMaade,  hvorpaa  Reaktionen  i  Almindelighed 
udføres,  og  den  Betydning,  som  Resultatet  af  Prøven  har, 
vil  Enhver,  der  bar  beskjæftiget  sig  med  denne  Slags  Under- 
søgelser, snart  kunne  sige  sig,  at  den  almindelige  Prem- 
gangsmaade,  som  man  i  Reglen  nøjes  med,  lader  en  Del 
tilbage  at  ønske,  og  især  hvor  det  drejer  sig  om  smaa 
Mængder  Albumin.  I  Almindelighed  fylder  man  et  Reagens- 
^^tas.til  en  Tredjedel  eller  halvt  med  den  klart  afhældte  eller 
filtrerede  Drin,  koger  og  tilsætter  Salpetersyre,  elier  der 
sættes  allerede  Salpetersyre  til  før  Kogningen.     Er  der  saa 

Sdje  Rakke.   20d%  Bd. 
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meget  Albumin  tilgtede,  at  det  Hele  stivner,  kan  der  ikke 
være  megen  Tvivl  tilbage  om,  at  det  Udskilte  er  Albumin, 
ejheller  naar  der  udskiller  sig  tydelige  tjavsede  Pnokker,  og 
Vædskeo  er  tydelig  sur  af  Salpetersyre;  men  man  gjør  dog 
ogsaa  i  disse  Tilfælde  rettest  i  al  overtyde  sig  om,  at  det 
Ildskilte  er  Æggehvide.  Kommer  der  derimod  kun  en  ringe 
Uklarhed,  eller  har  det  Udskilte  Udseendet  af  et  fint  fordelt 
Bundfald,  da  vil  det  være  absolut  nødvendigt  nærmere  at 
paavise,  at  det  Udskilte  virkelig  hidrører  fra  et  Æggehvide* 
stof.  Jeg  har  undertiden  hørt  udtale,  at  man  ansaa  enhver 
saadan  Uklarhed,  som  blev  tilbage  i  Urin,  efter  at  den 
var  kogt  og  tilsat  Salpetersyre  for  at  opløse  de  udskilte 
Fosfater,  for  Albumin ;  dette  er  imidlertid  ikke  altid  Tilfældet. 
Kommer  der  slet  ingen  Udskilning,  ja,  saa  kan  man  med 
Sikkerhed  antage,  at  der  ingen  Albumin  er  tilstede,  naar 
ellers  Prøven  er  forsvarligt  udført;  men  viser  der  sig  kun 
et  ringe  flntfordelt  Bnndfald,  kan  dette  hidrøre  fra  meget 
Andet  end  Albumin.  Af  en  Urin, -som  indeholder  betydelige 
Mængder  urinsure  Salte,  kan  der  udskille  sig  flotfordelt  Urin- 
syre; i  et  Tilfælde  hidrørte  en  saadan  Uklarhed  i  en  Urin 
fra  Olie,  som  var  emulsionsagtig  fordelt,  hidrørende  fra  Olie- 
indsprøjtninger eller  et  med  Olie  bestrøget  Katheter,  senere 
var  Urinen  blevet  hældt  i  en  Flaske  og  rystet;  den  kan 
endvidere  hidrøre  fra  Udskilningen  af  Barpixsyrer  hos  Pa- 
tienter, som  blive  behandlede  med  balsamiske  Midler,  Ter- 
pentin, Kopaivabalsam  o.  1.;  Karrets  Renhed,  hvori  Urinen 
lades  eller  opbevares,  maa  der  naturligvis  ogsaa  tages  Hen- 
syn til,  jeg  har  faaet  Urin  sendt  til  Undersøgelse,  som  man 
i  Mangel  af  noget  bedre  havde  kommet  i  Eau  de  Cologne- 
Flasker;  er  en  saadan  ikke  omhyggelig  rengjort,  vil  man 
let  indse,  at  der  tilfældig  kan  være  kommet  Stoffer  i 
Urinen,  som  kunne  give  vildledende  Resultater  ved  Under- 
søgelsen o.  s.  V. 

For  at  overbevise  sig  om,  at  det  Udskille  er  et  Ægge- 
hvidestof, kommer  det  formentlig  an  paa  at  udskille  det  i 
en  saadan  Mængde  og  af  en  saa  tilstrækkelig  Renhed,  at 
man  kan  udføre  yderligere  Prøver  dermed.  Man  kan  tørre 
det,  og  paavise  Fosforsyre  og  Svovl  deri  paa  sædvanlig 
Maade  for  Æggehvidestoffer;  men  dels  er  denne  Methode 
noget  besværlig  at  udføre,  dels  anser  jeg  den  i  det  fore- 
liggende Tilfælde  for  mindre  sikker,  fordi  den  normale  Urin 
indeholder  Fosforsyre  og  Svovlsyre,  som  det  kan  være  van- 
skdigt  fuldstændigt  at  fjærné  fra  Stoffet,  inden  man  under- 
søger det.   Milions  Reagens  maa  anses,  taget  sammen  med 
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de  evrige  OmstæDdigheder,  for  et  ubedrageligt  EjeDdemiddel 
for  AlbomiD.  Dette  bestaar  eøm  bekjendt  ar  en  Oplasnhig 
af  salpetersurt  Kvikseivforilte  og  Tvellte  iodeholdende  en 
ringe  Mængde  Salpetersyrling  eller  Salpeterundersyre.  Man 
kan  tilberede  det  Ted  at  opløse  I  Del  Kvftselv  i  2  Dele 
Salpetersyre  af  Vægtfylde  1,4,  og  fortynde  Vædaken  med 
dens  lige  Rumfang  Vand.  Man  kan  ogsaa  tage  en  Opløs- 
ning af  salpetersurt  Kviksøhforilte,  tilsætte  stærk  Salpetersyre 
og  varme  svagt.  Koges  koaguleret  Æggehvide  med  denne 
Oplosning,  antager  det  uden  at  opløse  sig  en  ejendommelig 
rød  farve.  Opvarmes  en  Opløsning  af  Ægge-  eller  Serum- 
albumin  med  Milions  Reagens  til  60""— lOO""  C,  koagulerer 
Æggehvidestoffet  og  antager  den  røde  Farve,  hvis  Nuancer, 
der  ere  afhængige  af  Tiden,  hvori  Rogningen  foretages,  og 
af  Mængden  af  de  anvendte  Stoffer,  man  snart  lærer  at  kjende 
ved  lidt  Øvelse. 

Man  kan  imidlertid  ikke  direkte  anvende  Milions  Reagena 
paa  Urin;  for  det  Første  vil  der,  da  normal  Urin  indehoider 
Klorforbindelser,  og  Milions  Reagens  indeholder  Kviksølv- 
forilte,  fremkomme  Bundfald  af  Kalomel,  hvis  man  ikke  hai' 
anvendt  en  saa  stor  Mængde  Salpetersyre,  at  alt  Foriltesaltet 
er  blevet  omdannet  til  Tveiltesalt;  iøvrigt  kan  Vædsken 
ogsaa  omsætte  sig  med  de  andre  Stoffer  i  Urinen,  men  selv 
om  man  i  det  udskilte  Bundfald  tydeligt  kan  iagttage  Ægge- 
hvidefookkerne,  lykkes  det  dog  ikke  at  faa  dem  til  at  antage 
den  karakteriske  Farve,  idetmindste  er  det  aldrig  lykkedes 
for  mig;  det  gjælder,  som  ovenfor  bemærket,  om  at  udskille 
Albuminet  for  sig,  frit  for  Urinens  Farvestof  og  øvrige  Be- 
standdele, saaledes  at  man  kan  anvende  Milions  Reagens 
paa  det.  I  denne  Benseende  bar  jeg  benyttet  en  Methode, 
som  stedse  har  givet  mig  gode  Resultater,  og  som  jeg,  efter 
Opfordring  af  Ugeskriftets  Redaktion,  skal  tillade  mig  at 
meddele. 

Man  prøver  først  Urinen  paa  sædvanlig  Maade.  Har 
den  mikroskopiske  Undersøgelse  vist  Blod  eller  Sæd  i  Urinen, 
er  det  naturligvis  overflødigt  at  prøve  paa  Albumin.  Er  den 
alkalisk,  nevtrallserer  man  forsigtigt  med  Eddikesyre  eller 
Salpetersyre,  koger  og  tilsætter  Salpetersyre;  er  den  meget 
sur,  afstumper  man  en  Del  af  den  fri  Syre  med  Natron  eller 
kulsur  Natron,  til  den  viser  en  svagt  sur  Reaktion,  koger  og 
tilsætter  Salpetersyre;  fremkommer  herved  et  Bundfald,  som 
giver  Formodning  om  Tilstedeværelsen  af  Albumin,  tager 
man  60  eller  100  Kubikcentimetre  af  den  klare  Urin,  efter- 
som Bundfaldet   ved   dén   første  Prøve   har  vist  sig  ringe 
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eller  meget  ringe;  disse  afdampes  derpaa  i  en  ren  Porcel- 
løQSskaal  til  et  ringe  Rumfang,  5  eller  10  BubikcentimetrB. 
Under  Inddampningen  maa  man  paase,  at  Vædsken  ikke 
skummer  over,  og  at  det  Ddskilte  ikke  brænder  paa,  hvis 
man  ikke  anvender  Vandbad.  Nu  fjærnes  Skaalen  fra  Ilden, 
og  naar  Vædsken  er  noget  afkølet,  tilsættes  4  eller  5  Gange 
dens  Rumfang  Vinaand  af  90 ""  Tr.  (Spiritus  concentratua), 
herefter  tilsættes  Salpetersyre,  hvorved  Vædsken  klarer  sig, 
og  er  der  Albumin  tilstede,  vil  det  være  udskilt  i  tydelige, 
sammenklumpede  Fnokker,  der  ved  deres  ejendommelige 
amorfe  Udseende  adskille  sig  let  fra  ethvert  andet  Bundfald; 
det  Hele  bringes  nu  paa  et  Filter  og  udvaskes  med  Vin- 
aand, derpaa  med  Vand,  og  Bundfaldet  skylles  over  i  et 
Reagensglas,  hvori  det  koges  med  Milions  Reagens;  er  det 
Udskilte  Æggehvide,  fremkommer  den  ejendommelige  Farv- 
ning, som  ikke  lader  nogen  Tvivl  tilbage.  Paa  denne  Maade 
er  det  stedse  lykkedes  mig  at  faa  Albuminet  skilt  godt  ud 
i  den  for  koaguleret  Æggehvidestof  ejendommelige  Form  og 
af  tilstrækkelig  Renhed,  til  at  man  kan  udføre  den  yderligere 
Prøve  med'  Mlllons  Reagens.  Methoden  er  simpel  at  ud- 
føre, tager  ikke  lang  Tid  eller  fordrer  komplicerede  Appa^ 
rater,  og  om  den  end  er  noget  vidtløftigere  end  den  sæd- 
vanlig fulgte,  frembyder  den  større  Sikkerhed,  og  for  denne 
bør  man  ikke  sky  nogen  Ulejlighed. 


N#gle  BeMftriaiiger  %m  ReMptskrifiiMg. 


Fra  Distriktslæge,  Dr.  med.  Gold  have  vi  modtaget  føl- 
gende Skrivelse: 

1  en  Række  Aar  har  jeg  anvendt  den  af  Dr.  Barfod 
foreslaaede  Signaturform  i  Sygehuset  her  i  Byen  (dog  uden 
Angivelse  af  Alder),  og  saaledes,  at  Signaturen  altid  klæbes 
paa  Flasken.  Bvad  Anvendelsen  af  denne  Signaturform  i 
privat  Praksis  angaar,  da  skal  jeg  ikke  nægte,  at  jeg  af  for- 
skjellige  Grunde  er  noget  betænkelig  ved  at  optage  For- 
slaget om,  at  Receptformlen  anføres  paa  Signaturen,  og  at 
jeg  vilde  anse  det  for  fuldkommen  tilstrækkeligt,  naar  det 
blot  kunde  blive  paabudt,  at  den  med  Navn  (og  for  Børns 
Vedkommende    maaske    med    Alderen)    og   Dosis   udfyldte 
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Signatur,  der  helst  burde  være  saa  stor,  som  Glassets  eller 
Æskens  Størrelse  tillod,  skulde  klæbes  paa,  istedetfor  som 
nu  at  bindes  paa.  Enhver  Læge  vil  nemlig  saa  at  sige  daglig 
have  gjort  den  Erfaring,  at  disse  paabundne  Signaturer  afrives 
snart  af  Vanvare ,  snart  af  Skjødesiøshed,  snart  til  Legetøj 
for  Børn,  der  ville  have  Papiret  for  det  derpaa  værende 
Billedes  (Apothekets  Bomærkes)  Skyld.  At  denne  Lethed  i 
at  berøve  Flasken  (Krukken)  dens  Signatur  ofte  kan  bevirke 
Fejltagelser,  navnlig  naar  der  samtidig  anvendes  flere  i  Glas 
indesluttede  Lægemidler,  er  indlysende,  og  naar  vi  derfor 
blot  kunde  opnaa  at  faa  Signaturen  klæbet  paa  Glasset, 
tror  jeg,  at  vi  vilde  have  opnaaet  Hovedsagen  og  gjort  et 
virkeligt  Fremskridt. 

Freden kSYærk,  den  24de  Avgust  1878. 

Dan.  Cold. 


Ligeoverfor  vor  højtærede  Rollegas  Udtalelse  maa  vi 
fremdeles  fastholde,  at  den  af  Dr.  Barfod  foreslaaede  Signa- 
turform efter  vor  Anskuelse  ogsaa  vil  vise  sig  særdeles  hen- 
sigtsmæssig i  den  private  Praxis.  Det  maa  ikke  glemmes, 
at  vi  her  beflnde  os  paa  et  Omraade,  hvor  Bensynet  til 
Sikkerheden  og  Nøjagtigheden  tynger  saa  overvejende  stærkt 
i  Yægtskaalen  ligeoverfor  de  forskjellige  andre  Hensyn,  som 
herved  kunne  komme  i  Betragtning,  og  at  den  omhandlede 
Form  for  Signaturen  vil  bidrage  til  at  forøge  Sikkerheden, 
lader  sig  af  de  Grunde,  der  allerede  ere  fremhævede,  ikke 
benægte.  I  de  enkelte  Tilfælde,  hvor  man  af  særlige  Grunde 
anser  denne  Betegnelsesmaade  for  upraktisk,  kan  man  jo 
undlade  at  benytte  den,  men  for  det  langt  overvejende  Antal 
Tilfældes  Vedkommende  tro  vi  ikke,  at  der  kan  rejses  væsent- 
lige Indvendinger  mod  dens  Brug.  løvrigt  vil  det  sikkert 
være  let  for  enhver  Læge  indenfor  sit  Omraade  at  gjennem- 
føre  baade  Dr.  Barfod's  og  Dr.  Cold's  meget  praktiske  For- 
slag, saameget  mere  som  det  ogsaa  ligger  i  Apothekerens 
Interesse  og  er  hans  Pligt  at  bidrage  Sit  til  at  fremme  det 
Øjemed,  som  begge  Forslagene  sigte  imod. 

Red. 


ISi 


J«d«f#mra8  tlienipeTtiske  Egeiskaber. 

Efter  Prof.  J.  Molesehott  I  Turln. 
(Wiener  med.  WocheoBehr.    Nr.  24—26.     1878.) 


Porf.  har  i  de  senere  Aar  efter  en  udstrakt  Maalestok  an- 
vendt Jodoformen .  baade  til  indvortes  og  udvortes  Brug 
og  set  særdeles  god  Nytte  af  den  i  flere  forskjellige  sygelige 
Tilstande.  I  flere  tilfælde  af  skrofuløse  Kjertel- 
svQ Ister,  der  i  længere  Tid  havde  trodset  al  anden 
Behandling,  har  han  ved  Bjælp  af  Jodoformen  opnaaet  Re- 
solution i  forholdsvis  kort  Tid;  selv  hvor  Svulsterne  vare 
meget  haarde,  hvor  de  allerede  delvis  vare  gaaede  over  i 
Suppuration,  og  hvor  de  vare  komplicerede  med  forskjellige 
andre  skrofulose  Affektioner,  'tiar  Midlet  vist  sin  gunstige 
Virkning,  hvorpaa  han  meddeler  flere  interessante  Eitempler; 
han  anvender  det  her  udvortes,  til  Pensling  eller  Indgnid- 
ning  paa  Svulsterne,  blandet  med  Rollodium  eller  Fedt  i  et 
Forhold  af  l.Del  til  15  Dele. 

Ogsaa  i  et  Tilfælde  af  iienal  Leukæmi  saa  han  for- 
trinlig Virkning  af  Jodoformen.  Patienten,  en  Dame,  var 
meget  afkræftet  og  bleg,  led  af  stærke  Diarréer  samt  vold- 
soqime  Smerter  i  Krydset  og  Partiet  over  de  nederste  Lænde- 
hvirvler, hvilket  ledede  Tanken  hen  paa  en  mulig  Affektion 
af  Benmarven  i  Hvirvellegemerne;  Milten  var  forstørret  til 
det  Dobbelte  af  det  Normale,  de  røde  Blodlegemers  Antal, 
var  saa  stærkt  formindsket,  at  der  kun  kom  60  røde  paa  et 
hvidt  Blodlegeme,  der  havde  udviklet  sig  smertefulde  ØdAner, 
og  hun  laa  tilsengs  i  en  meget  lidende  Tilstand.  Ved  Ujælp 
af  Pensling  med  Jodoform-Eullodium  lykkedes  det  at  bringe 
Miltsvulsten  til  at  svinde,  medens  Kræfterne  bedredes  ved 
en  kraftig  Diæt,  og  efterhaanden  vendte  Blodlegemernes 
Forhold  tilbage  til  dei  Normale.  Diarréen  lykkedes  det 
derimod  først  efter  flere  Aars  Forløb  at  faa  Bugt  med. 

Ved  syfilitiske  Kjerteis v ulster  har  han  anvendt 
Jodoforihen  med  Nytte,  dels  udvortes  og  dels  indvortes 
sammen  med  Jodkviksølv.  Ogsaa  ved  Orchilis  gjør  dens 
fordelende  og  opløsende  Virkning  sig  gjældende,  idetPenslinger 
med  Rollodiumsopløsninger  bidrage  til  at  fremme  Resolu- 
tionen. Særlig  fremhæver  han  disse  Penslingers  Nytte  ved 
serøseAnsamlinger  baade  i  Lungesækken,  Bjærtesækken 
og  Bughinden.  Blandt  Andet  lykkedes  det  ham  saaledes  at 
bortskaffe   en    meget   betydelig  og  spændt  Ascites   hos  en 
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Fthislker  ved  fljælp  af  JodoforiDpensliDgerne  og  diure« 
tiske  Piller;  AaeaniliDgeD  svandt  i  Løbet  af  14  Dage  og  var 
efter  halvandet  Aars  Forløb  ikke  udviklet  paany.  Ban  gjør 
sig  derfor  til  Regel  ikke  at  foretage  Punktur,  førend  han 
bar  forsøgt  Pensliogerne.  Mest  forbavseude  var  dog  Virk« 
ningen  ved  Bydrocephalus  acutus  hos  Børn,  der  hidtil 
har  gjsldt  for  en  næsten  absolut  dødelig  Sygdom.  Blandt 
6  Tilfælde  af  denne  Art,  i  hvilke  alle  de  karakteristiske 
Symptomer  (Bevidstløshed,  Kramper,  ulige  Pupiller  o.  s.  v.  o.  s.  v.) 
vare  udviklede,  lykkedes  det  ham  i  de  S  at  opnaa  fuld- 
stændig Helbredelse;  3—4  Gange  om  Dagen  lod  han  Jodo« 
formkollodium  eller  Jodoforrosalve  anbriuge  i  Nakken,  paa 
Proc.  mastoid..  Panden  og  Tindingerne  og  anvendte  samtidig 
Ralomel  i  smaa  Doser  samt  Lavementer.  Selv  om  Andre 
ikke  skulde  opnaa  ligesaa  glimrende  Resultater,  saa  ere 
dog  disse  Erfaringer  saa  slaaende,  at  de  stærkt  opiordre  til 
yderligere  Forsøg  med  dette  Middel.  Ogsaa  Hygroma 
cysticum  patellare  og  langvarige  Leddebetæn- 
delser  har  han  med  Held  behandlet  med  Jodoform;  navnlig 
fremhæver  han  et  Tilfælde  af  fungøs  Fodrodsbetændelse  hos 
en  Dreng,  hvor  det  allerede  var  kommet  til  udbredt  Suppu- 
ration  og  Fisteldannelse,  saa  at  de  behandlende  Kirurger 
bestemt  havde  tilraadet  Amputation.  De  sunde  Hudpartier 
bleve  pensiede  med  Jodoformopløsoingen,  Fistlerne  behand- 
ledes med  fortyndede  Helvedeslensopløsninger,  og  indvortes 
anvendtes  Jodjærn;  efter  et  Aars  Forløb  havde  Svulsten 
fuldstændig  tabt  sig,  Fistlerne  vare  lukkede,  og  med  Und- 
tagelse af  en  noget  indskrænket  Bevægelighed  var  Foden 
fuldstændig  normal  og  brugbar. 

Foruden  den  resorptionsbefordrende  har  Jodoformen 
ogsaa  en  smertestillende  Virkning.  Denne  har  Forf. 
navolii?  fundet  fremtrædende  ligeoverfor  Gigt  an  fald,  som 
han  ofte  har  set  hæves  eller  dog  lindres  betydeligt  i  Løbet 
af  24  Timer  ved  Jodoformpenslingerne.  Mindre  sikker  er 
Virkningen  ved  de  snigende  rhevmatiske  Ledaffektioner, 
medens  den  oftest  helt  udeblivtf  ved  den  akute  Ledderhev- 
matlsme.  Derimod  har  han  set  god  Nytte  af  Midlets  An- 
vendelse baade  indvortes  og  udvortes  ved  Nevralgier  af 
den  forskjelUgste  Art  og  i  de  forskjelligste  Nervebaner. 

Den  væsentligste  Ulempe  ved  Jodofotmens  Anvendelse 
er  dens  ubehagelige  Lugt,  der  er  endnu  mere  frem- 
trædende ved  Jodoformkoliodiumsopløsningen  end  ved  Salven^ 
ligesom  ogsaa  Patienterne  ved  den  indvortes  Brug  klage  over 
de  ildelugtende  Opstød.    Den  gjennemtræogende  Lugt  minder 
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meget  om  Lugten  i  en  Fotografs  At  lier.  Bedst  formindsker 
man  denne  Dlempe  ved  til  udvortes  Brug  at  holde  sig  til 
Salven  og  at  bedække  de  Steder,  hvor  den  er  indgnedet, 
med  Guttaperkapapir  samt,  hvor  det  lader  sig  gjøre,  kun 
indgnide  den  om  Aftenen  og  næste  Morgen  vaske  den  af 
med  lidt  Sæbevand. 

En  anden  Ulempe  bestaar  deri,  at  Jodoformen  under- 
tiden fremkalder  nogen  Bjærtebanken.  Dette  Fænomen  staar 
utvivlsomt  i  Forbold  til  den  Indvirkning  paa  Uj ærtevirk- 
somheden, som  dette  Middel  efler  Forf.'s  Erfaring  har,  og 
som  han  navnlig  har  haft  Lejlighed  til  at  konstatere  i  et 
megel  interessant  Tilfælde.  En  Dame  led  af  en  Insuffiens 
af  Mitralklappen  med  mangelfuld  kompensatorisk  Bypertrofi 
af  Hjærtekjødet;  Bjærtet  havde  derfor  stor  Vanskelighed  ved 
at  overvinde  den  forøgede  Modstand  mod  Blodomløbet,  de 
asystoliske  Tilfælde  vare  stærkt  fremtrædende,  hun  led  af 
Bjærtebanken,  stærk  Aandenød,  nervøse  Anfald,  Diuresen 
var  formindsket,  Bjærteslagene  svage,  uregelmæssige  og 
tumultuariske.  Digitalis  kunde  ikke  taales  paa  Grund  af 
Fordøjelsesforstyrrelser,  hvorimod  Jodoform  taget  indvortes 
i  en  Dosis  af  6—7  Centigram  daglig  hurtigst  hævede  de 
asystoliske  Tilfælde  og  gjorde  Pulsen  rolig  og  kraftig  igjen. 
Ban  tilraader  derfor  stærkt  at  forsøge  dette  Middel  i  en 
Dosis  af  10  Gentigram  ved  lignende  Tilfælde,  hvor  man 
ellers  plejer  at  bruge  smaa  Doser  af  Digitalis. 

Spørgsmaalel  bliver  nu,  paa  hvilken  Maade  Jodoformen 
udøver  sin  therapevliske  Indvirkning.  Bvis  det  er  en  Virk- 
ning af  Jodet,  det  her  drejer  sig  om,  maa  der  lægges  en 
særlig  Vægt  paa,  at  Jodoformen  med  stor  Lethed  dekompo- 
neres under  Udskillelse  af  Jod.  Dette  viser  sig  bl.  A.  tyde- 
ligt ved  den  hurtigt  indtrædende  brunlige  Farvning  af  Op- 
løsningerne af  Jodoform  i  Alkohol,  Æther,  Olie  og  Kollo- 
diuro.  Efter  Forf.*s  Mening  har  det  frigjorte  Jod  in 
statu  nascente  en  særlig  kraftig  Virkning. 

En  anden  Grund  til  den  kraftige  Virkning  kan  maaske 
søges  i  den  Omstændighed,  at  Jodoformen  forbliver 
saa  lang  Tid  i  Legemet.  Medens  man  allerede  et  Kvar- 
ters Tid  efter  Indtagelsen  af  Jodoform  kan  paavise  Jod  i 
Urinen,  vedbliver  denne  Udskillelse  at  holde  sig  længere  Tid 
igjennero.  Maltre  kunde  saaledes  paavise  Jod  i  Urinen  den 
3dje  Dag  efter  indtagelsen  af  Jodoform;  hos  en  Patient, 
som  Forf.  i  Løbet  af  5  Dage  gav  75  Gentigram  Jodoform,  kunde 
han  endnu  den  4de  Dag  efter  paavise  ringe  Spor  af  Jod  i 
Urinen;  ved  Forsøg,   som   han  anstillede  deis  med  sig  selv 
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og  dels  med  sine  Assistenter,  viste  Drio«n  efter  iDdtagelsen 
af  20  Centigram  Jodoform  Jodreaktion  i  3 — 5  Dage.  Ved 
Brugen  af  Jodkaliuoi  svinder  Jodet  langt  hurtigere  af  Urinen. 

Ogsaa  efter  den  udvortes  Anvendelse  af  Jodoformen 
viser  der  sig  Jod  i  Urinen.  Over  en  Baandflades  Udstræk- 
ning indgned  Forf.  i  Lyskeegnen  Jodoformsalve,  indeholdende 
20  Centigram  Jodoform;  25  Timer  efter  fandtes  der  Jod  i 
Drinen.  Reaktionen  var  stærkest  60,72  og  84  Timer  efter 
Indgnidoingen ,  efter  120  Timers  Forløb  var  den  endnu  til 
at  erkjende,  men  12  Timer  senere  derimod  ikke.  Efterat 
Jodet  fuldstændig  var  svundet  af  Urinen,  blev  der  paa  samme 
Sted  og  i  samme  Udstrækning  penslet  med  en  Kollodiums- 
opløsning,  der  kun  indeholdt  10  Centigram  Jodoform.  Jod- 
reaktionen  i  Urinen  var  først  tydelig  efter  53  Timers  Forløb 
og  tabte  sig  først  paa  den  4de  Dag  efter  Penslingen.  I  et 
andet  Tilfælde  kunde  han  endnu  den  5te  Dag  efter  Ind- 
gnidningen  med  Salven  paavise  Jod  i  Urinen.  Der  er  altsaa 
ikke  Tvivl  om,  at  der  baade  ved  Indgnidniogen  med  Salven 
og  ved  Penslingen  med  Kollodiumsopløsningen  overføres  en 
ikke  ringe  Mængde  Jodoform  i  Blodet,  men  det  derfra 
stammende  Jod  viser  sig  kjendeligt  senere  i  Urinen  end  ved 
den  indvortes  Anvendelse. 

Da  Jodet  her  bruger  saa  lang  Tid  til  at  udskilles  af 
Organismen,  vil  Udskillelsen  ofte  findes  at  være  intermitte- 
rende, og  Urinen  vil  lil  enhver  Tid  kun  indeholde  en  meget 
ringe  Mængde  af  dette  Stof.  For  under  saadanne  Forhold 
at  faa  en  tydelig  Reaktion  bruger  Forf.  følgende  Fremgangs- 
maade:  I  et  snævert  Reagensglas  hælder  han  først  lidt 
Klister,  derover  lidt  rygende  Salpetersyre,  og  ovenpaa  disse 
tungere  Vædsker  hælder  han  Urinen;  indeholder  denne  Jod, 
vil  der  ved  dens  Grænse  danne  sig  en  blaa  eller  violet  Ring, 
som  er  let  at  erkjende.  Hvor  man  kun  har  en  ringe  Mængde 
Vædske  til  sin  Raadighed,  f.  Ex.  en  Draabe  Spyt,  er  den  af 
Scivoletto  anbefalede  Fremgangsmaade  meget  hensigtsmæs- 
sig. En  Strimmel  tykt  Papir  imprægneres  med  Klister,  tørres 
og  ophænges  i  Halsen  af  en  Flaske  med  rygende  Salpetersyre 
for  at  mættes  med  Dampe  af  Salpeterundersyre.  Efter  et 
Par  Timers  Forløb  er  Strimmelen  færdig  til  Undersøgelsen; 
anbringes  der  en  Draabe  af  den  jodholdige  Vædske  paa  den, 
danner  der  sig  en  blaalig  Plet. 

Efter  Forf.*s  Mening  findes  Jodet  i  Urinen  i  Form  af  et 
Jodmetal,  sandsynligvis  som  Jodnatrium,  medens  man  næppe 
tør  antage,  at  noget  af  Jodoformen  udskilles  i  udekom- 
poneret   Tilstand.     Dels    har   nemlig   den  jodholdige    Urin 
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aldrig  den  karakteristiske  Lugt  af  Jodoform,  og  dels  er  det 
altid  lettere  at  paavise  Jodet,  naar  roaQ  ifonrejen  har  ind« 
dampet  UrineD  og  affarvet  deo  ved  Hjælp  af  dyrisk  Kai,  eii 
Proces,  hvorved  Jodoformen,  hvis  den  indeholdtes  i  Urinen, 
vilde  fuldstændig  Qæmes  ved  Fordampning. 


« 

Pathdløgiske  Fwhold  Ted  HenoiMTseB. 

Efter  c  oh  ns  tein.    (Wiener  med.  Wocbenschr.    Nr.  20.    1878.) 


Ikke  sjældent  indtræder  Menopavsen  pludseligt  uden  Prodro<> 
malstadium  under  Paavirkning  af  heftige  Sindsaffekter,  Gjen- 
nembledning  af  Klæderne  over  hele  Kroppen  —  navnlig 
under  en  Menstruatioosperiode  —  svækkende  Barselsenge, 
Aborter,  svære  og  langvarige  Sygdomme,  indgribende  kirnr- 
giske  Operationer  o.  s.  v.  Selv  om  man  nu  end  har  værel 
tilbøjelig  til  at  overdrive  en  saadan  pludselig  Standsnings 
Betydning  for  Kvindens  Sundhedstilstand  i  det  Hele,  saa 
maa  det  dog  ikke  overses,  at  de  Grunde,  som  have  frem- 
kaldt den,  fremdeles  kunne  vedblive  at  gjere  deres  Indvirk- 
ning gjældende,  og  at  det  ingenlunde  er  ligegyldigt,  om  den 
indtræder  tidligt  eller  paa  en  Tid,  som  nærmer  sig  til  den 
normale  Kliroax.  Man  tænke  i  saa  Henseende  paa  den  tid- 
lige pludselige  Standsning  efter  svære  Fedsier,  efter  hvilke 
der  udvikler  sig  en  Atrofl  af  Uterus,  paa  Super- Involutionen 
af  Uterus  med  Amenorrhé,  der  udvikler  sig  i  Bai^elsengen 
hos  marastiske  Individer,  paa  de  psykiske  Forstyrrelser  efter 
den  tidlige,  pludselige  Standsning. 

Ved  den  normalt  indtrædende  Menopavse  findes  der  i 
Reglen  hverken  Atrofl,  Hydrometra,  Prolapsus  uteri  eller 
Svund  af  Fedtvævet  i  Bækkenet  og  kegleformet  indskrnmp* 
ning  af  Fornix  vaginæ  eller  en  paafaldende  Forøgelse  af 
Bindevævsstromaet  i  Æggestokkene;  alle  disse  Foran- 
dringer i  Kjønsorganerne  tilhøre  den  mere  fremrykkede 
Alder.  Som  Regel  kan  man  sige,  at  Befindendet  under 
og  efter  Menopavsen  er  desto  bedre,  jo  senere  den  ind- 
træder. Fremfor  Alt  har  Kjønsfunktionemes  Forhold  Ind- 
flydelse herpaa.  Efter  Forf.*8  Iagttagelser  fandtes  nemlig 
den  største  Meostruationsvarighed  hos  Kvinder,  som  tidligt 
hleve  menstruerede,  som  giftede  sig,  fødte  mere  end  3  Bero, 
selv  ammede  dem  og  i  en  Alder  af  S8— 42  Aar  eildnn  havde 


139 


Doraale  Fødsler,  medeos  omyandi  den  korteste  Menetroa- 
lioDSvarighed  faodles  bos  Dgifte,  Dfragtbare  og  hyppigt 
Abortereode. 

Indtræder  Menopavsen  nu  pludseligt,  flades  der  i  Reglen 
ogsaa  Forandringer  i  Uterus,  Atrofi  eller  Byperpjasi,  der 
have  sluttet  sig  til  umiddelbart  forudgaaende  Fødsler  eller 
Aborter.  Men  selv  ved  den  sukcessive  Indtræden  kan  man 
navnlig  bos  Kvinder  af  de  fattigere  Klasser,  der  have  født 
hyppigt  og  med  korte  Mellemrum  og  ikke  have  faaet  en 
omhyggelig  Pleje  efter  Fødslerne,  træffe  Byperplasier  af  Liv- 
moderen af  ældre  Dtitum,  der  have  lige  saa  lidt  at  ^cjøre 
med  selve  Klimai  som  Forandringerne  i  Livmoderen  efter 
den  pludselige  Standsning.  Disse  Byperplasier  aftage  tvært- 
imod samtidig  med  Ophøret  af  de  typiske  Eongestioner,  og 
de  hidtil  tilstedeværende  lokale  og  universelle  Symptomer 
tabe  sig  i  Reglen  af  sig  selv  efter  at  have  været  forværrede 
under  den  Periode,  da  Menopavsen  udvikler  sig,  som  Følge 
af  Blødningernes  Oregelmæssighed  og  Styrke. 

Postklimakteriske  Metrorrbagier  samt  typisk  eller  med 
uregelmæssige  Mellemrum-  optrædende  Leukorrhéer  fore- 
komme saavel  ved  den  sukcessive  som  ved  den  pludselige 
Indtræden  af  Menopavsen,  dog  synes  det,  at  Leukorrbéeo  op- 
træder hyppigere  og  mere  profus  ved  den  pludselige  Standsning. 
Saalænge  kvinden  derimod  befinder  sig  vel  og  navnlig  ikke 
bliver  anæmisk,  hvilket  let  overses  paa  Grund  af  den  for 
denne  Periode  karakteristiske  Forøgelse  af  Korpulencen,  skal 
hverken  Blødningen,  Udfloddet  eller  den  af  og  til 
optrædende  Diarrhe  gjøres  til  Gjenstand  for  nogen 
indgribende  Behandling,  Forf.  har  selv  iagttaget  et 
meget  karakteristisk  Tilfælde,  i  hvilket  der  efter  pludselig 
og  fuldstændig  Standsniog  af  postklimakteriske  Blødninger 
ved  en  energisk  Ætsning  af  Livmoderens  Indside  optraadté 
svære  nervøse  Symptomer,  der  først  tabte  sig  efter  gjen- 
tagne  Skarifikationer  af  Oterinslimhinden.  Derimod  iagttog 
Forf.  ikke  noget  lignende  hos  andre  Kvinder  i  samme  Alder, 
hos  hvilke  han  standsede  tilstedeværende  Blødninger  ved 
BortQærnelse  af  Polyper,  sandsynligvis  fordi  den  efter- 
sigende Ætsning  betingede  en  rigelig  Sekretion  fra  Uterin- 
slimbinden. 

Bos  Kvinder,  der  i  længere  Tid  have  lidt  af  Blodover- 
fyldning  af  Uaderlivsorganerne ,  kan  der  under  Menopavsen 
udvikle  sig  en  Byperplasi  af  Portio  vaginal.,  som  ved  den 
stærke  Odvidning  af  Blodkarrene  faar  megen  Ligbed  med 
hæmorrhoidale  Tilstande  og  i  Virkeligbeden  ofte  forekommer 
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fiammen  med  Hæmorrhoider  ved  Anus.  Drages  Skedens  Væg 
med  iod  i  SYulstdanoelsen ,  rykker  Fornix  vagioæ  lilsyDe- 
ladende  dybere  nedad.  Det  mest  generende  Symptom  paa 
disse  Byperplasier  er  Pruritus  vulvæ  og  stærk  Kløe  i  Mellem- 
kjødet  og  Laarfolderne ,  hvor  der  i  Reglen  fremkaldes  en 
mer  eller  mindre  stærk  Irritation  af  Hnden,  ved  at  Patienten 
kradser  sig  med  Neglene.  Man  miskjender  her  let  det 
virkeli^e  Forhold,  Kløen  er  et  Reflexsymptom ,  betinget  af 
den  hæmorrhoidale  Byperplasi  af  Portio  vaginalis,  og  det  er 
først  Kradsniogen,  hvortil  den  giver  Anledning,  der  frem- 
kalder Hudsygdommene.  Disse  paavirkes  Ogsaa  kun  i  ringe 
Grad  ved  en  lokal  Behandling,  hvorimod  baade  Kløen  og 
irritationen  i  Reglen  svinde  efter  Blodudtømmelser  fra  Gol- 
lum  uteri. 

Efter  Tilt  s  Erfaring  optræde  som  Forløbere  for  Meno- 
pavsen  de  samme  Sygdomme,  som  gik  forud  for  IVlenstrua- 
tionens  første  Indtræden.  Saaledes  ser  man  tidt  i  den  kli- 
makleriske  Periode  Aknepustler  i  Ansigtet,  dog  i  Reglen  af 
en  anden  Form  end  de,  der  karakterisere  Puberteten,  idet 
de  ofte  nærme  sig  til  Acne  rosacea.  Ogsaa  paa  Udsiden  af 
Portio  vaginalis  træffer  man  i  denne  Periode  Smaaknuder, 
indeholdende  Slim  eller  Pus,  med  Svulst  af  det  omgivende 
Væv  og  Udvidning  af  Blodkarrene.  Hebra  paastaar,  at  det 
ikke  er  sjældent,  at  kroniske  Budsygdomme,  der  endog 
kunne  have  bestaaet  fra  Barndommen  af,  belbredes  under 
et  Svangerskab  for  atter  at  optræde  under  den  samme  eller 
under  en  anden  Form  efter  Fødslen  eller  i  de  klimakteriske 
Aar.  Ogsaa  Ghloasma  i  Ansigtet,  der  undertiden  forekommer 
i  Menstruationsperioden,  under  Svangerskabet  og  ved  Lidelser 
i  KjøDSorganerne,  bar  Forf.  haft  Lejlighed  til  at  se  i  den 
klimakteriske  Alder,  navnlig  hos  svækkede  Individer  med  tør 
og  ru  Hud. 

Indtræder  Menopavsen  tidligt,  kunne  Ovarierne  vedblive 
at  fungere  paa  normal  Maade,  hvilket  giver  sig  tilkjende 
ved  de  periodisk  indtrædende  Molimina  menstrualia,  og  be- 
tændelsesagtige  og  kongestive  Tilstande  i  Ovarierne  kunne 
være  Følgen  deraf.  Efter  Forf.'s  Mening  har  man  hidtil 
taget  altfor  lidt  Hensyn  tit  dette  Moment  i  Æggestoksvul- 
sternes Ætiologi.  Scanzoni  har  allerede  fremhævet  Bleg- 
sotens pathogenetiske  Betydning  i  saa  Henseende,  idet  den 
svage  menstrnale  Kongestion  skulde  have  til  Følge,  at  Foi- 
likleroc  ikke  briste,  og  de  blive  Sædet  for  en  Bypersekretion, 
en   Hypothese,    som  dog  hidtil  ikke  er  blevet  forsvaret  af 
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Uldre  Forfattere  end  Breigky.  DeDoe  Anskuelse  lader  sig 
imidlertid  meget  vel  forene  med  Kl  eb  s*  og  K.lob*8  Fond  af 
Blod,  blodigt  Indhold,  Blodkrystaller  i  smaa  Gyster,  der 
vare  udviklede  fra  Follikler;  thi  den  stadig  periodisk  tilbage- 
vendende Kongestion,  der  ikke  finder  sin  Modvægt  hverken 
i  nogen  Bristning  af  Follikler  eller  Blødning  fra  Livmoderen, 
maa  saa  meget  snarere  kunne  fremkalde  en  kronisk  Blod- 
overfyldning  af  Ovarieroe,  der  fører  til  Cystedannelse,  naar 
Blodtrykket  i  hele  Arteriesysiemet  forøges,  hvilket  saa  hyp- 
pigt er  Tilfældet  under  Klorosen.  1  næsten  alle  Tilfælde  af 
bæmorrhaglsk  Diathese  fandt  Virchow  en  Hyperplasi  af  Kar- 
systemet med  Forøgelse  af  Blodtrykket,  og  i  dette  Moment 
ligger  vistnok  ogsaa  Forklaringen  (or  de  ikke  sjældne  stærke 
Blødninger  under  Menstruationsperioden  bos  Rtorotiske. 
Efter  Smiths  Undersøgelser  vare  Æggestoksvulsterne  sjæld- 
nere i  tidligere  Tider,  da  Aareiadning  foretoges  mere  almin- 
deligt, ligesom  de  endnu  fremdeles  ere  forholdsvis  sjældne 
i  de  Lande,  hvor  denne  Operation  anvendes  hyppigere,  f.  Ex.  i 
Spanien,  og  dette  Moment  vil  vist  særlig  have  Betydning 
for  de  Titfældes  Vedkommende,  hvor  Kongestionen  til  Ova- 
rierne ikke  udjævnes  ved  en  tilsvarende  Blødning.  Gjeonem- 
gaar  man  de  paagjældende  Sygehistorier,  vil  man  finde,  at 
Amenorrhe  ubetinget  er  den  hyppigste  Menstruationsforstyr- 
relse,  der  iagttages  under  Æggestoksvulsternes  Udvikling. 
Vi  vide,  at  det  Tidsrum,  Indenfor  hvilket  Menstruationens 
Ophør  kan  falde,  er  meget  langt,  idet  det  begynder  med  det 
2&de  Aar  og  først  ender  med  det  59de.  I  de  Tilfælde,  hvor 
Patienterne  unddrage  sig  en  yderligere  Iagttagelse,  er  det 
fuldstændig  umuligt  at  afgjøre,  om  der  foreligger  Amenorrhoe 
eller  Menopavse,  medens  i  andre  Tilfælde  en  saadan  Di- 
stinktion allerede  er  umulig  af  den  Grund,  at  Amenorrhéen 
efterhaanden  gaar  over  i  Menopavsen.  Indtræder  Menstrua- 
tionens Standsning  pludseligt  og  tidligt,  saa  maa  man  tænke 
paa  Muligbeden  af,  at  Ovarierne  vedblive  at  fungere. 
Forfølge  vi  Æggestoksvulsternes  Ætiologi  videre,  erkjende  vi 
den  utvetydige  Indflydelse  af  den  katameniale  Funktion  gjennem 
den  absolute  Forøgelse  af  Sygdommens  Hyppighed  mellem 
det  20de  og  40de  Aar.  Det  er  endvidere  godtgjort,  at  der 
er  en  forholdsvis  større  Dispositioir  til  Ovariesvulster  hos 
ugifte,  ufrugtbare  samt  lidet  frugtbare  Kvinder.  Fuldstændigt 
overensstemmende  herroed  er  det,  at  en  for  tidlig  Meno- 
pavse hos  Ugifte  hyppigere  indtræder  pludseligt  end  sukces- 
sivt,  samt  at  den  korteste  Menstruationsvarighed,  altsaa  den 
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tidligste  Indtræden  af  den  klimakteriske  Periode,  Iagttages 
hos  Kvinder,  der  ere  ufrugtbare,  eller  kun  have  fedt  et  Par 
Børn.  

ta  fvnkmgUm  af  Anenlk  i  Ttpeter.  Mtlerftrrer  tg  KladMttÉBr.     f 

•Veroffentl.  des  kalserl.  deuUch.  GesundheltMintes.  Mr.  37.  1877«  ben- 
leder denne  Avtoritet  Opmærksomheden  paa,  at  der  hyppigt  i  Handelea 
træffes  grønne  Tapeter,  der  efter  førat  at  være  imprægnerede  med  Arsenik 
bagefter  overtrækkes  med  en  mindre  mistænkelig  grøn  Farve.  Der  fore- 
ligger imidlertid  velkonstaterede  Exempler  paa,  at  slige  Tapeter  konne 
medføre  .alvorlige  Farer  for  Sundheden;  det  Samroe  gjælder  ogsaa  om 
de  Malerfarver,  der  anvendes  til  Bestrygning  af  Værøene.  Der  gives 
imidlertid  ogsaa  brune,  graa,  blaagrenne  og  navnlig  røde  T&peter  med 
en  meget  betydelig  Arsenikholdighed ,  der  efter  Hailwachs  og  Andres 
Undersøgelser  endog  kan  stige  til  67  Hgrm.  1  hver  Kvadratmeter  (5,88  Gram 
1  80  Kvadratmeter);  den  smukke  røde  Farve  er  her  fremstillet  ved  en 
Blanding  af  Fnksln  og  Korali  in.  Det  vil  være- bekjendt,  at  saadanne 
arsenikholdige  Tapetfarver  kunne  medføre  meget  væsentlige  Farer  dels 
derved,  at  Arsenlken  i  Støvform  blaodes  med  Atmosfæren,  og  dels  der- 
ved, at  der  udvilcles  Arsenikbrint,  hviUet  navnlig  gjør  sig  gjældende, 
hvor  Tapeterne  ere  opklæbede  paa  faglige  Vægge  og  derfor  aldrig  blive 
rigtig  tørre. 

Som  Exempel  paa,  at  der  kan  forekomme  Arsenik  i  Stoffer,  i  hvilke 
man  ikke  vilde  vente  at  træffe  det,  fremhæves,  at  der  blev  tilsendt  den 
paagjældende  Snndhedsavtoritet  til  Undersøgelse  et  Stykke  Bomnldst«), 
der  paa  den  ene  Side  var  glat  og  af  en  ensartet  sort  Farve,  medens  det 
paa  den  anden  Side  frembød  en  mere  ujævn  Overflade  med  en  mat  soK 
Farvetone,  og  spredt  henover  den  saas  større  og  mindre  hvidlige  punkt- 
formige  Pletter,  der  hængte  nøie  fast  ved  Tøjet;  4  Kvadr.-Gentim.  be- 
handlede i  det  Marschske  Apparat  gave  et  meget  stærkt  Arsenikspejl. 
Efter  Oplysninger  fra  Paraf  i  Manchester  anvender  man  til  at  fæstne 
Farvestofferne  til  Bomulds-  og  andre  Tøjer  en  Opløsning  af  Arsenik- 
syrling  i  Glycerin  blandet  med  en  Opløsning  af  eddikesur  Leijord.  Sand- 
synligvis var  ogsaa  det  omhandlede  Stykke  Bomuldstøj  behandlet  paa 
denne  Maade  og  vilde  saaledes  være  istand  til  at  fremkalde  en  i  Begyn- 
delsen svag  men  efterhaanden  stærkere  fremtrædende  Indvirkning  paa 
Sundheden  (SchmidU  Jahrb.    Bd.  178.    S.  21.) 


QæniekMiilBgenies  Patkegeaese.  Gjennem  en  længere  omfattende 
Undersøgelse  over  Ujæroeblødu  i  ugernes  Pathogenese  er  G.  Eichler 
kommet  til  følgende  Hovedresultater.  Den  primære,  idlopalhiske  Hjærne- 
blødntng  skyldes  Bristningen  af  miliære  Anevrismer  paa  de  smaa  Hjærne- 
arterier.  De  millære  Anevrismer  ere  Aneurlsmata  spontanes  vera  totalia. 
De  udvikles  som  Følge  af  en  kronisk  Endarteritis,  der  er  identisk  med 
Arteriesklerosen  og  ligesom  denne  er  en  Affektion,  der  væsenlligst  til- 
hører den  mere  fremrykkede  Alder.  De  dissekerende  Anefrismer  maa 
vel  skjelnes  fra  de  millære,  de  ere  simple  Hæmatomer  i  Karvæggen  og 
ere  aldrig  Aarsag  til  men  kun  Følge  af  en  Blødning.  Kapiiiærektasierne 
maa  ogsaa  vel  skjelnes  fra  de  mlliære  Anevrismer,  de  ere  at  jævnføre 
med  Teleanglektasierne  I  andre  Organer  og  kunne  ligesom  disse  fore- 
komme som  medfødte. 

(Deutsch.  Arch.  f.  klin.  Med.    Bd.  22.    H.  1.) 
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'  TaktBce.  Ved  det  kgl.  Frederiks  Hospitoi  bliver  fra  Iste  September 
førstkommeDde  4  snrouinmercre  Kaodidatpoøter  at  besætte,  som  kunne 
ansøges  af  enhver  legevidenskabelig  Kandidat 

Tjenestetiden  er  et  halvt  Aar,  og  der  er  ingen  Gage  eller  andre 
Emolnmenter  forbundne  med  disse  Poster. 

Ansøgninger  om  bemeldte  Poster,  stilede  til  Direktionen  for  det 
kongelige  Frederiks  Hospital,  indleveres  inden  8  Dage  fra  den  XGdeAvgust 
at  regne  i  InspekUonskontoret,  ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbvrd. 


Oversigt  trer  8jg<MUM,  OøddUd  eg  Fadder  I  UøWihtnL 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakL  Læget  (160y  er  i  Ugen  til  den  1 8de  Avgnst  an« 
meldt  902Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  757  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  6,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  1,  ondartet 
Halssjge  14,  Strubehoste  1,  Kighoste  3.  Faaresyge  4,  gastr.  Feber  31, 
tyf«  Feber  6,  exantematblsk  Tyfus  O,  Blodgang  4,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Dlanhe  477,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  17, 
Barselfeber  2,  oudartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brysticatanh  54,  Grippe  2, 
Lungebetændelse  17,  Halsbetændelse  88,  akut  Ledderev matisme  13,  andre 
Farsoter  12  (Øjebetændelse  t,  Stomatitis  4,  Zona  4.  Nældefeber  1,  Kød- 
llnger  1  og  Fnrunkler  1  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  96,  venerisk  Saar  10, 
erhvervet  Syfilis  20,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  6,  Drankergalskab  7,  Brænde- 
vinssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  St  Brøndstræde,  Hanserplads  og 
L.  Strandstræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  144.  Dødaaortagerne  ere:  Farsoter  60 
(ondartet  Halssyge  2,  tyf.  Feber  4,  indeni.  Kolera  og  akut  DIarrhe  50, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  2,  akut  Ledderhevma- 
tisme  1)!;  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Sygdomme  18 
(Lungesvindsot  7,  Kræft  4);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selv- 
mord 1);  DannelaesfeJI  5;  lokale  Organsygdomme  32j  andre 
hyppige  Dødsaarsager  25  (Tæring  hos  Smaabørn  17). 

Levendefødte  ere  158  (74  Drenge,  84  Piger);  Dødfødte  6. 

Varmt  Vejr,  sydøstlige  til  sydvestlige  Vinde;  hyppige,  smaa  Regn- 
byger. * 

1  Ugen  til  den  27de  Juli  er  i  London  anmeldt  18  Dødsfald  af  Kopper, 
89  af  Kighoste,  21  af  tyf.  Feber;  i  SL  Petersborg  28  af  Kopper,  39  af 
tyf.  Feber  og  14  af  eianth.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 


D*hrr.  medicineke  Kandidater,  8om  skulle  gjeDoemgaa 
det  kliniske  Kursus  i  Fødselsstiftelsen,  anmodes  om  at  mødes 
med  Professor  Stadfeldt  i  Auditoriet  den  2den  September 
Kl.  6.     Varighed  af  Kursus  vil  sandsynligvis  blive  6  Uger. 


I  Slutningen  af  November  agter  Undertegnede  at  ned- 
sætte sig  som  Læge  i  Kolding. 

J.  AwBuiseB. 


Paa  C.A.Ieitidb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Vaegtforhoid  i  det  første  Leveaar, 

Af 
Dr.  med.  «.(L8tage> 

Læge  Yod  BørnehospitaleU  Polikltntk.    II. 
Med  12  litograferede  Tavler. 

Pris:  2  Kr.  50  Øre. 


Om  Smaabøms  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 
I>r.  med.  8.  6.  Stage. 

Pris :  2  Kr.  50  Øre. 

Klinisk  VejjJedniiig  til  Diagnose,  Behandling  og  Foro- 
byggelse  af  venerislce  Sygdomme. 

Af 
Dr.  med.  S.  Eigelsted. 

Pris :  7  Kr. 


Biaaeo  Luao*  Bo^rykkeri.    C.  A.  Reitials  Forlaff. 


IlfkMhm.  1.  SI.  Argut  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z^i*  Række  XXVI.  Nf.  10. 

Redigeret  af  Dr.  f .  liMe. 

CSBBBBSBilBBBBBaaiaiBiBaHBBEBHHBBaHBHaBSBBaBBBHBaBV 

Indhold:    å.  Stil:  fa  lifd  Mti«,  Mé  M.*s  tairti.     I.  Witlaiél:  Hnpitaln. 
I.  €«riiij:   %m  BakMtfiigtt  if  Uia^  hu  Ttoe.     0.  Iiitikicht    fa 

fjiiUIik«  SjapliMr  ti4  Auanliig«  i  LnfnaUMi.  BtkuAiig«  af  lilku  m4 
JiUin  If  MMjl.  Dibic:  B  liM  til  at  Mlø  DiikilMi«  af  Cm  frt 
DriaUani.  9m  7aM  ni  AiTnMan  af  krallifa  Lagtaite  wKkt  Mjimji^bm. 
Ifakialfvi.  Takaact.  fattafaa.  OfNai|l  anr  Sjgfaw^  DaMaM  af  raélar  i 
lyafaakin.    h^mk^nkm. 


>Bh  legal  Sektira  »• 

Meddelt  af  A.  Sell,  Læge  1  Tersløie  ved  Sorø. 


Hr.  Distriktslæge  S  eb  ød  in  g  har  i  eit  « Bidrag  til  at  opklare 
Sagen*  dele  beskyldt  mig  for  Mangel  paa  Foldstændigbed 
og  Korrekthed,  deis  for  Ensidighed  i  Fremstillingen.  End- 
skjøndt  jeg  med  min  bedste  Villie  ikke  bar  kunnet  finde 
Nogetsombelst  i  Hr.  Schønings  « Bidrag*,  som  kunde  beret- 
tige ham  til  disse  Ddtalelser,  skal  jeg  dog  tillade  mig  at  be- 
svare de  Ting,  som  han  mener,  at  jeg  bar  forglemt,  idet  jeg 
forøvrigt  kan  benbolde  mig  til  Redaktionens  Bemærkninger 
til  Hr.  SchOnings  Artikel* 

At  jeg  ikke  har  gjengivet  Hr.  Fysikus  Knudsen*s  Skri- 
velse, som  jeg  betragtede  som  et  privat  Brev,  og  som  send- 
tes mig  som  Svar  paa  en  Beklagelse  af  det  Forefaldne  samt 
af  den  Dfred,  der  siden  Hr.  SchOnings  Ankomst  til  Sorø 
havde  karakteriseret  de  lokale  Lægeforhold,  er  begrundet  i, 
at  jeg  ikke  vidste,  om  Hr.  Fysikus  dengang  havde  et  fuld- 
stændigt Ejendskab  til  Sagens  Detailler.  løvrigt  nævnes  i 
dette  Brev  ikke  direkte  Hr.  Schøning  som  den,  hvem  det 
første  Initiativ  skyldtes,  og  dels  af  denne  Grund  og  dels  paa 
Grund  af,  at  jeg,  som  sagt,  betragtede  det  som  et  privat 

MJ«  RiBkka.  aSde  Bd. 
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Brev,  kiiDde  jeg  ikke  benytte  det  saaledes,  som  Hr.  Schøniog 
synes  at  ønske. 

At  jeg  ikke  har  gjengivet  bele  Hr.  SchøDlDg*s  Artikel  i 
Sorø  Avis  (der  staar  her:  «Ja8titsmiD]Steriet8»i  saaledes  som 
jeg  bar  gjengivet,  ikke  « Justitsvæsenets •)  har  sin  Grund  i, 
at  den  Del,  jeg  ikke  meddelte,  forekom  mig  at  være  den 
Sag  uvedkommende,  som  jeg  vilde  paatale«  Da  den  nu  i 
sin  Helhed  er  fremkommen  i  Ugeskriftet,  maa  jeg  oplyse,  at 
jeg  ikke,  som  Hr.  Schøning  skriver,  har  betegnet  cOpfyl- 
delsen  af  hans  Pligt •  som  Angiveri.  Jeg  har  i  den  Artikel, 
som  her  sigtes  til,  og  hvor  jeg  ikke  troede  at  kunne  nævne 
Hr.  Schønings  Navn  ofiTentligt,  betegnet  ham:  Br.  Angiveren. 
Dermed  har  jeg  kun  haft  til  Bensigt  at  bruge  et  nomen 
appellativum ;  at  betegne  Br.  Schønings  Adfærd  som  An- 
giveri vilde  have  forudsat  et  mere  reelt  Grundlag  for  dens 
Berettigelse,  end  der  efter  min  Mening  fandtes. 

At  jeg  har  valgt  at  offentiiggjøre  denne  Sag  (hvilket 
ikke  synes  at  tiltale  Br.  Schøning)  istedetfor  at  følge  Br. 
Schønings  i  velvalgte  Udtryk  holdte  Henvisning  til  Sundheds- 
kollegiet,  har  mere  end  én  Grund.  Det  var  mig  bl.  A.  be- 
kjendt,  at  der  blandt  mine  Kolleger  verserede  de  mest  for- 
bavsende Beretninger  om  Obduktionsfundet  og  Sagens  øvrige 
Omstændigheder,  hvilket  jeg  yderligere  efter  Sagens  Offent- 
liggjørelse  er  blevet  gjort  opmærksom  paa. 

Br.  Schøning  synes  at  forundre  sig  over  min  Frem- 
gangsmaade  ved  Tilintetgjørelsen  af  den  inficerede  Svamp. 
Jeg  kjender  ingen  anden  Maade  at  desinficere  en  til  det 
omtalte  Brug  anvendt  Svamp,  for  hvilken  der  ikke  mere  er 
Anvendelse  hos  den  samme  Syge.  For  en  Fuldstændigheds 
Skyld  vil  jeg  anføre,  at  den  samme  Svamp,  vædet  med  det 
samme  Middel,  blev  anvendt  hos  den  tidligere  omtalte  unge 
Pige,  hvis  Behandling  ikke  synes  at  interessere  Br.  SchOning. 
Jeg  vil  med  Hensyn  til  den  Maade,  paa  hvilken  Br.  Schøning 
tillader  sig  at  omtale  min  Bandlemaade  ved  Svampens  Til- 
intelgjørelse,  rette  det  samme  Spørgsmaal  som  den  ærede 
Redaktion  til  ham:  Bvad  er  Br.  Schønings  Mening  dermed? 
At  jeg,  som  Br.  Schøning  siger,  at  Barnets  Forældre  skulle 
have  fortalt  ham,  skal  have  medtaget  nogetsombelst  Middel 
af  nogensomhelst  Art,  er  en  ligefrem  Usandhed,  der  ved  at 
fremføres  saaledes,  som  sket  er  i  Br.  Schønings  Artikel, 
synes  at  faa  en  særlig  Karakter.  Jeg  kan  med  Hensyn  til 
dette  Punkt  henvise  til  mit  tidligere  Referat  i  Ugeskriftet. 
Hvad  jeg  dér  ikke  omtalte,  fordi  det  forekom  mig  at  være 
en  ligegyldig  Ting,  er,  at  jeg  medtog  den  tomme  Flaske, 
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som  havde  indeholdt  den  omtalte  Karboleyre.  For  at'  fri- 
tages for  muh'ge  Insinuationer  paa  dette  Punkt,  skal  jeg  op- 
lyse, at  jeg  efter  en  tidligere  Overenskomst  med  vedkom- 
mende Apotheker  og  paa  dennes  Vegne  modtager  og  godt- 
gjør  tomme  Medicinflasker.  At  Forældrene  skulle  have  for- 
talt Hr.  Schøning  hvad  han  siger,  forekommer  mig  noget 
besynderligt,  da  Alt  (heldigvis)  skete  i  deres  Paasyn,  og  jeg 
ikke  kan  indse  nogen  Grund  til,  at  deres  Referat  skulde  af- 
vige fra  Sandheden.  Der  har,  saavidt  jeg  véd  (og  jeg  tror 
at  vide  ganske  god  Besked),  i  Sygehuset  ikke  været  Noget 
tilstede,  som  kunde  forveiles  med  den  omtalte  Flaske  Kar- 
bolsyre.  Barnets  Fader  har  ogsaa  bestemt  erklæret,  at  Hr. 
Schøning  netop  har  undersøgt  denne  Flaske  og  erfaret, 
hvortil  den  blev  anvendt.  Endvidere  er  det  aldeles  sikkert, 
at  Plasken  indeholdt  Karbolsyre,  der  foreligger  ingen  Fejl- 
tagelse af  nogensomhelst  Art.  Forhaabentlig  ville  ogsaa 
Forældrene  have  bemærket  Earbolsyrelugten  ved  Indholdet 
Fortyndelse  (den  koncentrerede  Barbolsyres  Lugt  er,  som 
bekjendt,  ikke  stærkt  fremtrædende)  og  Stænkning  paa  Gulvet. 
Da  Hr.  Schønings  Forklaring  I  dette  væsentlige  Punkt  er  saa 
meget  afvigende  fra  mit  Referat,  ligger  der  alene  heri,  som 
det  synes  mig,  tilstrækkelig  Grund  for  en  yderligere  justitiel 
Undersøgelse.  Om  der  er  afholdt  noget  Forhør,  og  hvad 
der  er  oplyst,  har  jeg  ikke  kunnet  opnaa  at  faa  at  vide; 
muligvis  véd  Hr.  Schøning  bedre  Besked  og  kunde  give 
nogle  Oplysninger  derom. 

Ur.  Schøning  skal  ikke  indlade  sig  paa  at  bedømme,  om 
Karbolsyren  kan  frembringe  en  «saa  destruerende  Læsion«, 
som  Ligsynet  efterviste  —  denne  Udtalelse  staar  i  en  lige- 
frem Modsætning  til  Udtalelsen  i  Konklusionen,  hvor  Hr. 
Schøning  ikke  tvivler  om  sin  Kompetence. 

Med  Hensyn  til  Faderens  Bevæggrund  til  at  lade  Hr. 
Schøning  (Distriktslægen)  syne  Liget  og  de  dertil  knyttede 
Bemærkninger,  skal  jeg  oplyse,  at  idetmindste  her  paa  Landet 
en  Læge,  der  kommer  i  et  Hus,  hvor  der  er  en  Død,  over 
hvem  intet  Ligsyn  er  afholdt,  saa  godt  som  altid  (som  den 
for  Vedkommende  letteste  Maade)  anmodes  om  at  afholde 
Ligsynet.  Hr.  Schøning  lægger  en  særlig  Vægt  paa  denne 
Ting  og  omtaler  Faderens  mulige  Bevæggrund  paa  en  saa- 
dan  Maade,  at  denne  muligvis,  hvis  han  læste  «Ugeskrift  for 
Læger«,  meget  vilde  betakke  sig  derfor.  Saa  meget  er  vist, 
at  Manden  blev  meget  forbavset,  da  han  saa  hele  det  til 
Obduktionen  bestemte  Apparat  ankomme  hos  ham,  og  at  det 
ikke  var  med  haus  bedste  VUlie,  at  den  foretoges.   For  mig 
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har  han  desuden  direkte  erklæret,  at  Obduktionen  skete  uden 
hans  Villie  og  Vidende.  Men  selv  om  denne  Mand  skulde 
have  forholdt  sig  mistænksom  llgeoverfor  min  Behandling, 
saa  kjender  jeg  dertil  ingen  anden  Grund  end  hans  Op- 
fattelse af  Hr.  Scheniogs  Kritik  af  min  Behandling  og  Haodle- 
maade,  om  Hr.  Schøning  detved  direkte  har  nævnet  mit 
Navn,  véd  jeg  ikke,  det  er  vel  ogsaa  ligegyldigt.  Dette  har 
jeg,  som  tidligere  refereret,  først  senere  erfaret;  da  jeg  den 
sidste  Gang  tilsaa  Barnet,  fortalte  dets  Fader  mig,  om  af 
utidig  Hensynsfuldhed  eller  muligt  andre  Aarsager,  véd  jeg 
ikke,  at  Hr.  Schøning  havde  erklæret  min  Behandling  for 
•rigtig«.  Jeg  blev  dengang  virkelig  ordentlig  rørt  derover, 
jeg  troede,  at  en  ny  kollegial  Ære  var  i  Færd  med  at  op- 
rinde, men  Glæden  varede  desværre  ikke  længe. 


Det  forekommer  os,  at  ethvert  nyt  Indlæg,  der  frem- 
kommer i  denne  Sag,  mere  og  mere  godtgjør  Nødvendig- 
heden af,  at  den  gjøres  til  Gjenstand  for  en  omhyggelig 
Undersøgelse  fra  de  medicinale  Avtoriteters  Side.  Det  har 
naturligvis  kun  været  til  Gavn,  at  den  har  været  underkastet 
en  offentlig  Diskussion  i  den  medicinske  Presse,  idet  derved 
dens  Enkeltheder  ere  komne  til  at  ligge  klart  for,  og  de 
modsatte  Meninger  have  faaet  Lejlighed  til  at  gjøre  sig  gjæl- 
dende,  men  paa  den  anden  Side  anse  vi  det  for  rigtigst,  at 
Debatten  her  nu  standses,  dels  fordi  alle  de  væsentlige  fak- 
tiske Omstændigheder  allerede  synes  at  være  opklarede,  og 
dels  fordi  Pointerne  allerede  ere  blevne  saa  tilspidsede,  at 
de  ikke  godt  kunne  taale  at  føres  længere  ud  endnu,  vi 
have  bragt  i  Erfaring,  at  der  mellem  Fysikus  og  Sundheds- 
kollegiets  Dekanus  har  været  ført  Forhandling  om  Sagens 
Forelæggelse  for  Sundhedskollegiet,  men  at  dette  (idetmindste 
til  Tid,  hvortil  vore  Meddelelser  strække  sig)  igjen  er  blevet 
opgivet.  Vi  kunne  ikke  Andet  end  finde  dette  meget  uhel- 
digt; Sagen  i  sin  Helhed  er  altfor  alvorlig  og  har  vakt  en 
altfor  stor  Opsigt  blandt  Lægestanden,  til  at  den  bør  af- 
sluttes, uden  at  en  grundig  Undersøgelse  er  sket  og  even« 
tuelt  paaviste  Fejlgreb  have  fundet  en  alvorlig  Paatalelse. 
Det  fremgaar  aldeles  utvivlsomt  af  det  Foreliggende,  at  den 
legale  Sektion  er  blevet  foretaget  med  Dr.  SelFs  Behandling 
for  Øje,  og  denne  Kjendsgjeming  taber  ikke  i  Betydning 
ved  det  odiøse  Tilsnit,  som  Distriktslæge  Schøning  har 
givet  flere  af  sine  Udtalelser.    Saaledes  som  Sagen  hidtil  er 
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blevet  fremstillet  fra  begge  Sider,  bave  hverken  vi  eller  de 
mange  Kolleger,  hvis  Mening  vi  have  hørt  i  dette  Spørgs- 
maai,  kunnet  øjne  nogensombelst  rimelig  Grund  til  at  fore- 
tage en  legal  Sektion  med  det  tilsigtede  Formaal.  Vi  tro 
at  burde  sige  det  ligefrem,  og  vi  tro,  at  en  .offentlig  Under- 
søgelse ubetinget  bør  træde  til  for  at  skaffe  Lys  i  Sagen, 
hvor  saadant  endnu  savnes.  Skulde  ingen  af  de  paagjæl- 
dende  Avtoriteter  ville  tage  Initiativet  dertil,  ville  vi  haabe, 
at  Dr.  Sell  selv  vil  tage  Sagen  i  sin  Baand  og  søge  den 
bragt  frem  for  dens  rette  Forum.  Red. 


B^ 


Atrapimalye. 


Bøjstærede  Br.  Redaktør  I 

Idet  jeg  iøvrigt  fuldstændig  samstemmer  med  det  i 
Ugeskriftet  af  i7de  Avgust  1878  opstillede  Ræsonnement 
over  Atroplnsalve,  kan  jeg  ikke  undlade  at  meddele,  at  An- 
vendelsen af  Atropin  i  denne  Form  ikke  er  noget  Nyt  her 
hjemme.  Jeg  har  for  mit  Vedkommende  anvendt  den  en 
halv  Snes  Aar  under  Formlen :  Sulph.  atrop. 

Ctgr.  5 
Dngv.  cetacei 
Grm.  6 
overalt,   hvor  Draabeformen  viste  sig  uvirksom  eller  mindre 
kraftig  og  har  altid  set  god  Virkning  af  den,  undtagen  hvor 
Ungv.  cetaceum  fra  et  enkelt  Apothek  kan  virke  irriterende 
paa  Grund  af  iblandede  Syrer  eller  Lignende.    Men  jeg  har 
alt  før  den  Tid  gjentagne  Gan^e  set  Atroplnsalve  anvendt  af 
Professor  M.  Saxtorph  paa  Frederiks  flospital  efter  større 
Øjenoperationer,  og  det  forekommer  mig  utvivlsomt,  at  den 
i  disse  Tilfælde  viser  sig  heldigere  end  Draabeformen,    da 
Virkningen  er  mere  intens,   og  Midlet  derfor  ikke  behøver 
at  anbringes  saa  ofte. 

Ribe,  den  19de  Avgust  1878. 

Ærbødigst 
B.WIelandt. 
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Om  BekaMdliBgen  af  Kluipfod  hes  Voxiie, 

Efter  R.  Gersuny.    (Wiener  med.  WocheDøchr.    Nr.  30.     1878.) 


OmendskjøDdt  Behandlingen  af  Klumpfod  med  Gibsbandager 
stadig  vinder  større  Indgang  og  har  flere  og  flere  gunstige 
Resultater  at  opvise,  efterhaanden  som  Lægerne  faa  større 
Øvelse  i  Tekniken  derved,  saa  bar  der  dog  i  den  sidste  Tid 
rejst  sig  Stemmer  for  at  anvende  mere  indgribende  Opera- 
tioner ved  de  sværere  Tilfælde.  Rigtignok  bar  den  antisep- 
tiske Saarbehandling  i  høj  Grad  formindsket  Faren  ved  saa- 
danne  kirurgiske  Indgreb,  men  ligeoverfor  en  Sygdom  som 
Klumpfod  maa  man  dog  først  tænke  paa  en  større  Operation, 
naar  de  mildere  Midler  have  vist  sig  uvirksomme. 

Det  er  hovedsagelig  2  Operationsmethoder,  der  med 
Beld  ere  blevne  anvendte  i  den  senere  Tid  mod  denne 
Affektion,  nemlig  kileformet  Excision  og  Evldement  af  Talus. 
Den  kileformede  Excision  er  blevet  anvendt  af  Davy  og 
Meusel  særligt  i  Tilfælde,  hvor  Støtteapparater  dels  af  For- 
sømmelighed og  dels  paa  Grund  af  Bekosteligheden  ikke 
vare  blevne  anvendte,  saa  at  de  ved  den  orthopædiske  Be- 
handling vundne  Resultaler  stadig  gik  tabt  igjen.  Efter  at 
have  løsnet  Bløddelene  udmejslede  de  af  Fodroden  en  Kile, 
hvis  Basis  svarede  til  Fodens  største  Hvælvning,  medens 
Kanten  svarede  til  det  mest  indbøjede  Parti.  Derefter  blev 
Foden  strax  rettet  lige,  og  naar  Saaret  var  helet,  var 
Kuren  endt. 

Evidement  af  Talus  blev  udført  i  et  enkelt  Tilfælde  af 
Verebélyi.  Han  gjennemskar  Bløddelene  over  den  frem- 
springende Talus,  skød  Benhinden  tilside  og  bortfjærnede 
dernæst  en  Del  af  Knoglen  med  den  skarpe  Ske.  I  Løbet 
af  6  Uger  blev  Foden  efterhaanden  bragt  i  rigtig  Stilling  ved 
Hjælp  af  et  Skinneapparat.  Patienten  var  et  5^2  Aar  gam- 
melt Barn,  der  var  født  med  Klumpfod  paa  begge  Sider. 
Forf.  fortæller  imidlertid,  at  han,  2  Maaneder  før  han  be- 
sluttede sig  til  Operationen,  anlagde  en  Gibsforbinding,  men^ 
da  denne  efter  den  nævnte  Tids  Forløb  blev  aflaget,  var  der 
ingen  væsentlig  Bedring  at  konstatere.  Det  fremgaar  heraf, 
at  Principerne  for  Behandlingen  med  Gibsbandager  endnu 
ikke  ere  trængte  rigtig  igjennem  blandt  Lægerne. 

Forf.  beskriver  derfor  nærmere  den  af  Bill  ro  tb  og 
hans  Elever  flilgle  Fremgangsmaade.  Behandlingen  begynder 
med  Gjennemskæringen  af  Akillessenen;  4 — 5  Dage  senere, 
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naar  det  lille  Saar  er  helet,  retter  man  med  Hænderne 
Foden  ud  saavidt  muligt,  idet  man  naturligvis  undgaar  at 
anvende  for  stærk  Kraft,  og  idet  Skinnebenet  fastholdes  af 
en  Medhjælper  under  Knæet,  anlægger  man  hurtigt  en  Gibs- 
bandage,  der  naar  fra  Tæerne  til  midt  paa  Skinnebenet. 
Omkring  Fodleddet  maa  Polstringen  ikke  være  for  tynd,  da 
Bindene  ellers  ville  snære.  Saasnart  nu  Forbindingen  er 
anlagt,  og  medens  den  endnu  er  blød,  bøjer  man  Knæet  i 
en  ret  Vinkel  og  lægger  sin  ene  Haandflade  mod  Fodsaalen 
og  den  anden  mod  den  nedre  Ende  af  Laaret,  saa  at  begge 
Baandfladerne  vende  mod  hinanden.  Idet  man  nu  med  den 
ene  Qaand  trykker  paa  Knæet  nedad  i  Retning  af  Skinne- 
benets Axe,  kan  man  med  den  anden  Haand  stille  den  syge 
Fod  i  den  rigtige  Stilling,  idet  man  lader  det  stærkeste  Tryk 
virke  paa  den  forreste  Del  af  Fodsaalens  ydre  Kant.  Da  de 
andre  Hindringer  for  Stiliingsforandringen  allerede  ere  hævede, 
er  det  egentlig  kun  Muskelvirksomheden  som  gjør  Modstand 
derimod.  Man  fastholder  derpaa  Foden  i  den  forbedrede 
Stilling  nogle  Minutter,  indtil  Bandagens  Varme  antyder,  at 
den  er  blevet  tilstrækkelig  fast. 

Denne  Procedure  kan  hos  Børn  paa  under  2  Aar  ud- 
føres uden  Bedøvelse  og  uden  anden  Assistance  end  af  den 
Medhjælper,  som  holder  Barnet.  Ved  Slillingsforbedringen 
maa  man  kun  virke  med  Baandfladen  og  ikke  omfatte  Foden 
med  fuld  Baand,  da  man  ellers  let  kommer  til  at  danne 
Fordybninger  i  Bandagen  med  Fingerspidserne,  hvorved  fluden 
navnlig  paa  Fodryggen  kan  blive  irriteret.  Bos  ældre  Indi- 
vider, hvor  Muskelkraften  er  større,  maa  der  anvendes  Be- 
døvelse. Stillingsforbedringen  efter  Bandagens  Anlæggelse 
sker  ogsaa  her  med  den  flade  Baand  mod  Fodsaalen,  medens 
en  Medhjælper  fixerer  Skinnebenet  i  strakt  Stilling  mod  et 
fast  Underlag. 

Disse  Forbindinger  skiftes  stadig  efter  2 — 3  Ugers  For- 
løb; hos  Børn  paa  1  Aar  varer  hele  Behandlingen  2 — 3  Maa- 
neder,  i  Løbet  af  hvilken  Tid  der  anvendes  3 — 5  Forbin- 
dinger. Strax  efter  Fjærnelaen  af  den  sidste  Forbinding  an* 
lægges  et  simpelt  Støtteapparat,  bestaaende  af  en  Sko  med 
to  Sideskinner,  ved  en  passende  Indretning  forhindres  Fo- 
dens Plantarflexion  ud  over  en  ret  Vinkel,  medens  en  Rem 
trykker  paa  Fodens  højeste  Bvælvning.  Lader  man  Skinnerne 
kun  naa  til  Knæerne,  ville  Fødderne  let  rulles  noget  indad, 
hvilket  forhindres  ved  at  lade  Skinnerne  naa  højere  op  og 
forbinde  dem  med  et  Bækkenbælte. 

Kun    ved   en  grov  Forsømmelse  ser  man  efter  denne 
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Behandling  Recidiver  indtræde,  der  kræves  af  Patientens 
Omgivelser  kun  en  ringe  Grad  af  Omhu  og  Intelligens  for 
at  kunne  anlægge  det  simple  Apparat  og  derved  sikre  en 
varig  Helbredelse. 

Forf.  meddeler  nærmere  et  Tilfælde,  i  hvilket  den  ortho- 
pædiske  Behandling  under  meget  vanskelige  Omstændigheder 
viste  sig  særdeles  virksom: 

PaUeoten  var  en  20-aarig  Dame,  som  var  født  med  Klumpfod  paa 
Tenstre  Side.  Da  han  var  1  Aar  gammel,  blev  huo  bragt  til  en  bekjeodt 
onhopædlak  Anstalt  og  blev  her  behandlet  i  iVs  Aar,  uvist  med  hvUket 
Resultat.  GJentagne  Gange  havde  hun  senere  været  underkastet  Læge- 
behandling, ligeledes  uden  større  Virkning.  I  Slutningen  af  forrige  Aar 
kom  hun  under  Forf. 's  Behandling.  Hun  var  høj  og  kraftigt  bygget,  som 
Følge  af  den  hinkende  Gang  var  hun  noget  skoTlotisk.  Venstre  Fod 
frembød  Billedet  af  en  stærkt  udtalt  Pes  varns;  1  H^de  med  det  Gho* 
part  ske  Led  var  den  bøjet  saa  stærkt  indad,  at  der  paa  dette  Sted  havde 
dannet  sig  en  dyb  Fure  ved  den  Indre  Fodrand,  og  her  mødtes  den  for- 
reste og  den  bageste  Del  af  Fodranden  under  en  næsten  ret  VlnkeL 
Desuden  var  Foden  stærkt  supineret,  saa  at  kun  den  til  det  5te  Mellem- 
fodsben  svarende  Del  af  den  ydre  Fodrand  berørte  Jorden  under  Gangen. 
Som  Følge  heraf  havde  der  over  begge  Ender  af  5te  Mellemfodsben  dannet 
sig  Fortykkelser  af  Huden,  medens  denne  ellers  var  tynd  over  hele  Fod- 
saalen.  I  Artic.  talo-crural.  var  Foden  drejet  saaledes,  at  filalleolus  extern, 
stod  paafaldende  længere  bagtil  end  Malleol.  Int.  Der  var  ikke  nogen 
videre  stærk  Plantarflexion.  Udad  til  paa  Fodryggen  dannede  Talas  en 
fremstaaende  Knude.  Den  store  Taa  var  bøjet  stærkt  bagover  og  kunde 
paa  Grund  af  dens  Strækkemusklers  Ueftergiveiighed  ikke  bringes  i  sin 
rigtige  Stilling  igjen. 

Ved  den  foreløbige  Undersøgelse  kunde  Fodens  SUlling  slet  Ikke 
rettes,  og  det  syntes,  som  om  Tilfældet  maatte  være  upaavirkeligt  af  den 
orthopædiske  Behandling  og  kræve  en  af  de  ovenfor  omtalte  OperaUoner. 
Forf.  besluttede  sig  dog  til  at  forsøge  den  orthopædiske  Behandling,  saa- 
meget  mere  som  Patienten  ikke  vilde  indvilge  i  en  større  Operation  og 
erklærede  at  ville  være  tilfreds  med  et  partielt  Resultat.  Der  blev  først 
foretaget  en  subkutan  Gjennemskæring  af  Fascia  plantaris  paa  det  om- 
talte Bøjningssted,  og  6  Dage  senere  (den  4de  December  1877)  blev  der 
under  Narkose  paa  den  beskrevne  Maade  anlagt  den  første  Gibsbandage. 
Det  herved  opnaaede  Resultat  var  dog  ikke  meget  lovende.  Da  Forf. 
imidlertid  eftéV  3  Ugers  Forløb  for  anden  Gang  foretog  en  Stillingsfor- 
bedring,  fandt  han,  at  Ligamenterne  under  Gibsbandagen  vare  blevne 
mere  eftergivelige,  og  der  blev  denne  Gang  opnaaet  et  større  Resultat 
Der  blev  paa  denne  Maade  i  det  Hele  anlagt  5  Gibsbandager,  og  da  Forf. 
efter  4  Maaneders  Forløb  (3dje  April  1878)  aftog  den  5te  Bandage,  var 
Fodens  Form  næsten  normaL  Foden  staar  nu  lige,  Bøiningen  af  den 
indre  Fodrand  er  forsvundet,  Talus  er  rykket  ind  paa  sin  Plads,  den 
store  Taa  er  rettet  lige  ud,  den  Del  af  Fodsaalen,  der  under  Gangen  be- 
rører Jorden,  har  en  fuldstændig  normal  Form  og  det  er  kun  en  ringe 
Forøgelse  af  Hvælvningen  af  den  indre  Fodrand,  som  minder  om  den 
hævede  Deformitet.  Derimod  er  den  venstre  Fod  i  det  Hele  mindre  og 
navnlig  kortere  end  den  højre.  Patienten  lærte  snart  at  gaa  ved  Hjælp 
af  et  Støtteapparat  med  Bækkenbælte. 
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MaaBke  havde  Kuren  i  dette  Tilfælde  kunnet  endes  hur- 
tigere end  i  4  Maaneder  ved  fljælp  af  en  kileformet  Exci- 
Blon,  roen  Resultatet  vilde  neppe  være  blevet  saa  godt,  idet 
Snbstanstabet  ved  Excisionen  vilde  have  gjort  Foden  endnu 
kortere.  Naar  imidlertid  saa  vanskelige  Tilfælde  af  Blumpfbd 
som  det  beskrevne  kunne  helbredes  fuldstændigt  i  forholdsvis 
kort  Tid  ved  BJælp  af  en  rent  orthopædisk  Behandling,  vil 
man  næppe  være  berettiget  tit  at  foretage  nogen  indgribende 
Operation,  der  udelukkende  maa  være  forbeholdt  de  Tilfælde, 
hvor  en  med  Omhu  og  Udholdenhed  gjennemført  orthopædisk 
Behandling  har  vist  sig  uvirksom. 


Be  fysikalske  Syaptomer  Ted  AisaMliager  i 

Lugesækkei. 

Efter  O.  Rosenbach. 
(Berl.  kl.  Wochenscbr.  XV.  12.  1878.  —  Schmidts  Jahrb.  Bd.  178.  S.  139.) 


Forandringerne  i  Grænserne  for  Perkusslonsdæropningen 
under  Resplrationsfaserne  er  ingenlunde  noget  sikkert  Kri- 
terium for  Lungevævets  Udvidnings-  og  Spændingsevne, 
Brystvæggens  Tilstand  (Spændingen  i  Bud,  Muskler  og 
Ribben)  har  en  ikke  mindre  væsentlig  iDdflydelse  end  Lun- 
gens paa  Perkussionslydens  Forhold,  ligesom  ogsaa  Legemets 
forskjellige  Stillinger  kunne  betinge  Forandringer  i  Perkus- 
Bionsforholdene.  Den  tympanitiske  Perkussioostone  over  det 
halvmaaneformede  Rum  og  over  Kaverner  taber  sig  fuld- 
stændigt, naar  Spændingen  i  Brystvæggen  bliver  stærkere. 
Paa  lignende  Maade  kan  man  ogsaa  bringe  den  tympanitiske 
Tone  over  Kaverner  eller  over  Underlivet  til  at  svinde  resp. 
ved  forceret  Indaanding  og  ved  anstrængt  Virksomhed  af 
Bugpressen.  Bliver  Lyden  over  Lungespidserne  højere  under 
Indaandingen ,  tyder  dette  paa,  at  Lungevævet  sandsynligvis 
ikke  er  fortættet.  Ogsaa  ved  middelstore  plevritiske  Ansam- 
linger af  seres  Natur,  ved  hvilke  Dæmpningslinien  fra  Bry- 
stets Bagflade  sænker  sig  stærkt  ud  mod  Siderne,  og  hvor 
Dæmpingen  klares  i  kjendelig  Grad  under  Indaandingen^ 
kan  man  firemkalde  en  fuldstændig  Forandring  i  de  perku- 
toriske  og  avskultatorlske  Fænomener,  ved  at  man  lader 
ham  bevæge  sig  frit  om  i  Værelset.  Efter  Porf.*s  Mening 
tyde  disse  Forandringer,  som  han  har  kunnet  konstatere  i 
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5  Tilfælde,  paa,  at  Sygdommens  Prognose  stiller  sig  for- 
holdsvis gunstigt 

Aarsagen  til  de  omtalte  Forandringer  ligger  deri,  at 
Dæmpningen  over  de  øvre  Partler  tildels  skyldes  en  Ateiek- 
tase  af  Lungerne,  betinget  ikke  alene  af  Sammentrykningen 
fra  Ansamlingens  Side  men  ogsaa  af  Ryglejet  i  Sengen, 
hvorved  Ddvidningen  af  Brystkassens  bageste  Partier  hindres. 
I  Ryglejet  er  en  større  Del  af  de  bageste  Partier  af  Lungen 
atelektaUsk  end  i  den  oprejste  Stilling,  og  Atelektasens  Ud- 
strækning er  ikke  alene  betinget  af  Ansamlingens  Størrelse. 
1  den  oprejste  Stilling  synker  Vædsken  strai  nedad,  og 
over  den  er  Perkussionen  stærkt  dæmpet,  medens  Dæmp- 
ningsgraden  er  ringere  over  Atelektasen.  Saasnart  Lungen 
her  har  faaet  Tid  til  at  udvide  sig  igjen,  bliver  Lyden  dæmpet 
tympanitisk  eller  helt  klar.  Ogsaa  Forandringerne  i  Aande- 
lydens  Forhold  forklares  bedst  paa  denne  Maade.  Over  de 
atelektatiske  Lungepartier  høres  en  stærk  og  over  Ansam- 
lingen en  svækket  bronkial  Aandelyd.  Udvides  nu  de  atelek- 
tatiske Partier,  bliver  Respirationen  vesikulær,  og  kun  over 
de  nedre  Dele  af  Lungen,  som  af  Ansamlingen  hindres  fra 
at  udfolde  sig,  holder  Aandelyden  sig  svækket.  Lignende 
Forandringer  frembyder  ogsaa  Pektoralfremitus. 

Den  Indvending,  at  Atelektaserne  skulde  skyldes  Til- 
stopning af  Luftrørsgrene ,  og  at  Stillingsforandringen  be- 
gunstiger Opspytningen  og  derigjennem  Udfoldningen  af 
Lungen,  modbevises  derved,  at  der  bos  ingen  af  Forf.*s 
Patienter  var  Hoste  eller  Opspytning  tilstede,  og  at  der  ikke 
hørtes  Rallelyd  over  de  paagjældende  Lungepartier. 

Det  er  af  væsentlig  Betydning  baade  for  Diagnosen, 
Prognosen  og  Behandlingen  af  saadanne  middelstore  plevri- 
tiske  Ansamlinger  at  konstatere,  at  de  omhandlede  Dele  af 
Lungen  ikke  ere  fuldstændig  fortættede  men  kunne  udvides 
ved  dybe  Indaandinger  og  ved  Stiliingsforandringer.  Med 
Hensyn  til  Diagnosen  følger  deraf,  at  man  ikke  sirax,  efter 
at  Patienten  har  sat  sig  overende,  maa  slutte  sig  til  Ansam- 
lingens Størrelse  af  Dæmpningsgrænsens  Højde  men  maa 
lade  foretage  dybe  Indaandinger,  for  at  de  sammenfaldne 
Lungedele  kunne  udvide  sig  igjen.  I  Reglen  vil  det  slaa 
til,  at  Ansamlingens  Grænse  betegnes  af  Grænsen  for  den 
træmatte  Perkussionslyd ,  og  navnlig  i  de  Tilfælde,  hvor 
Dæmpningen  naar  paafaldende  højt  op  bagpaa,  medens  Side- 
partierne og  Forfladen  give  en  forholdsvis  klar  Tone,  maa 
man  tænke  paa  en  atelektatisk  Tilstand  af  Lungerne.  Ogsaa 
i   de  Tilfælde^  hvor  man  er  i  Tvivl  om,  hvorvidt  der  sam- 
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tidig  er  en  poevmoDisk  FortætniDg  af  Lungerne  tilstede, 
ville  Forandringerne  i  de  stethoekopigke  Forhold  efter  dybe 
Indaandinger  kunne  give  væsentlige  Fingerpeg.  Taber  den 
bronkiale  Respiration  sig,  naar  Patienten  i  kort  Tid  har 
staaet  eller  siddet,  har  der  kun  været  en  Atelektase.  1  mere 
vanskelige  Tilfælde  vil  dog  kun  Prevepunkturen  kunne  skaffe 
fuldstændig  Vished. 

Med  Bensyn  til  Behandlingen  anbefaler  Forf.  at  anvende 
methodisk  Lungegymnastik  (hyppige  dybe  Indaandinger),  for- 
udsat at  de  heftigere  Betændelse  sfænomener  allerede  have 
tabt  sig.  Selv  hvor  Trykket  fra  Ansamlingens  Side  ikke  har 
fremkaldt  udbredte  Ateleklaser,  ville  saadanne  dog  kunne 
udvikle  sig  under  et  længere  Sengeleje,  idet  Brystkassens 
Bevægelser  hindres  under  llyglejet,  og  dette  modvirkes  bedst 
ved  at  lade  Patienten  hyppigt  rejse  sig  overende  og  foretage 
dybe  Indaandinger. 


BehaidliMgeM  af  Asthma  med  Jodkalium  og  Jod»tyL 

Efter  Schmidts  lahrb.     Bd.  178.    S.  132. 


1  et  Foredrag  holdt  i  Acad.  de  méd.  i  Paris  (Bull.  d.  TAcad. 

2  Sér.  VII.  Janv,  Févr.,  Mars.  1878)  gav  Prof.  Sée  først 
en  historisk  Oversigt  over  Jodkaliets  Anvendelse  mod  Asthma: 
Han  mener,  at  det  først  var  i  Aaret  1860,  at  Jodkaliet  kom 
i  Brug  imod  denne  Sygdom,  da  H.  Green  i  Amerika  og 
senere  Aubrée  i  Frankrig  anbefalede  under  Navnet  Elixi- 
rium  antiasthmaticum  et  Arkanum,  som  har  vist  sig  at 
bestaa  af  Polygaladekokt  (100  Gram),  Lobeliatinktur  og 
kamferholdig  Opiumstinktur  (aS  25  Gram)  og  Jodkalium 
(8  Gram).  Senere  er  dette  Middel  ogsaa  blevet  prøvet  af 
tyske,  engelske  og  franske  (Trousseau)  Læger  og  tildels 
fundet  virksomt. 

Sée  har  fundet  Jodkaliets  Virkning  særdeles  fortrinlig 
ved  alle  Former  af  Asthma,  og  han  tror  deri  at  have  fundet 
et  virkeligt  Belbredelsesmiddel  mod  denne  Sygdom,  et  Middel 
der  baade  virker  til  at  afkorte  de  enkelte  Anfald  og  til  at 
gjøre  dem  sjældnere  og  tilsidst  bringe  dem  til  fuldstændigt 
at  tabe  sig.  Af  en  Opløsning  af  20  Gram  Jodkalium  i 
200  Gram  Vand  eller  Vin,  lader  han  før  hvert  Maaltid  tage 
en  Barneskefuld  (2  Gange  daglig  8 — 9  Gram  Opløsning 
"»  1,80  Gram  Jodkalium)   efter   nogle  Dages  Forløb    stiger 
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hao  til  2  Spiseskefulde  om  Dagen  («»  c.  S  Gram  Jodkaliam). 
BebaDdJiDgens  Varighed  er  ubegrænset ;  i  Almindelighed  ville 
2—3  Uger  være  tilstrækkelige.  Senere  formindsker  han 
igjen  Dosis  og  slutter  med  1,6  Gram  om  Dagen.  Som  Kon- 
stiluens  og  Borrigens  bruger  ban  gjerne  Syrup.  cort.  aurantii. 
Hvor  Opløsningens  ilde  Smag  er  Patienten  altfor  meget  imod, 
lader  ban  Saltet  tage  i  Oblat  i  Doser  paa  1—2 — 3  Gram. 
Jodisrae  har  ban  kun  sjældent  iagttaget;  hvor  den  indtræder, 
standser  man  med  Kuren  1—2  Dage.  For  at  undgaa 
Jodismen  plejer  han  ogsaa  at  bruge  en  Sammensætning  af 
40  Gram  Jodsirup  og  40  Gram  Syrup.  diacod.  eller  10  Centi- 
gram  Extr.  theb.,  hvorved  der  tillige  vindes,  at  det  narko- 
tiske Middel  modvirker  den  mulijgvis  tilstedeværende  Hoste 
og  derved  hindrer  Anfaldenes  Udvikling.  Bvor  der  ikke  er 
nogen  Hoste  eller  Katarrb,  giver  han  Saltet  i  Gummislim 
med  Tilsætning  af  2— 3  Gram  Kloral,  eller  ban  giver  Kloralet 
alene  om  Aftenen  og  Jodkaliet  før  Maaltiderne. 

Jodætyl  anvendte  Sée  i  en  Dosis  af  6 — 10  Draaber  til 
Indaanding  6 — 8  Gange  om  Dagen.  Han  har  fundet  det  at 
være  et  godt  Middel  til  at  hæve  de  enkelte  Anfald,  medens 
det  derimod  ikke  er  istand  til  at  helbrede  selve  Sygdommen. 
Ogsaa  ved  Dyspnø  af  kardial  og  laryngeal  Oprindelse  er 
Jodætylet  et  godt  Pallialivmiddel. 

Prof.  Sée  s  Foredrag  i  Acad.  de  méd.  gav  Anledning 
til  en  meget  livlig  Diskussion,  der  trak  ud  gjennem  hele 
4  Møder.  Det  var  navnlig  Sée  s  Fremstilling  af  Sagens 
historiske  Side,  som  der  rettedes  den  stærkeste  Opposition 
imod;  man  opregnede  detailleret  en  Mængde  engelske,  ameri- 
kanske, franske,  tyske  og  skandinaviske  Læger,  som  havde 
brugt  det  samme  Middel,  for  dermed  at  bevise,  at  Sée  ikke 
havde  sagt  noget  Nyt  og  ikke  været  korrekt  i  sit  Referat. 
Selv  om  dette  nu  ogsaa  forholder  sig  saa,  maa  det  dog  paa 
den  anden  Side  indrømmes,  hvad  der  jo  i  VirkelighedeQ 
ogsaa  er  Hovedsagen,  at  Sées  Iagttagelser  have  bidraget 
til  at  fremhæve  Betydningen  af  dette  Middel  mod  de  asth- 
matiske  Anfald,  ligesom  han  ogsaa  har  givet  nærmere  Regler 
for  den  bedste  Maade  at  anvende  det  paa. 

Ei  nyt  Bevis  paa  Jodkaliets  Virksomhed  har  Prof. 
W.  Win  tern  i  tz  (Wiener  med.  Presse  XIX.  19.  20.  1878) 
givet.  Hos  en  Mand,  som  led  af  Struma  og  Emfysem,  og  i 
Løbet  af  20  Aar  havde  gjentagne  ofte  meget  svære  Anfald, 
havde  Jodkaliumskuren ,  indledet  efter  Sées  Anvisning,  det 
fortrinligste  Resultat;  efter  kort  Tids  Forløb  hævedes  alle 
baade  de  subjektive  og  objektive  Symptomer  fuldstændigt. 
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Et  HiMel  til  at  ktte  IldskiUebei  af  fims  fra  IJriBU»rra. 

Efter  Dub Q c.    (L*Onton  méd.    Nr.  85.     1678.) 


I  Société  de  méd.  i  Paris  meddelte  Du  bu  c  ved  Mødet  den 
26de  Avgnel  1877  Sygehifitorieu  over  en  80-aarig  Mand, 
som  i  Lebet  af  40  Aar  bavde  lidt  af  UringruB  og  2  Gange 
havde  maatte  lade  foretage  Knusning  af  Blæresten.  For  at 
hindre  fornyet  Ansamling  af  Konkrementer  i  Blæren  fandt 
han  paa  at  foretage  Aspiration  ved  Bjælp  af  en  Glassprøjte, 
og  det  lykkedes  ham  virkelig  paa  den  Maade  at  skaffe  en 
meget  betydelig  Mængde  Smaasten  frem.  Aspirationen  fore* 
toges  gjennem  det  indbragte  Kateter,  i  hvis  Øjne  Ronkre- 
menteme  sugedes  saa  fast  ind,  at  de  paa  den  Maade  kunde 
trækkes  frem.  De  vare  haarde,  facetterede  og  bestode  af 
ren  Urinsyre;  de  tiltoge  efterhaanden  i  Størrelse,  saa  at  dø 
største  havde  et  Gjennemsnit  af  6  Millimeter.  Ved  Hjælp 
af  denne  sindrige  Fremgangsmaade  lykkedes  det  ham  at 
forhindre  en  gjentagen  Ansamling  af  Sten  i  Blæren,  som 
ellers  efter  Forf.*s  Mening  næppe  vilde  have  udeblevet. 
Hans  Sundhedstilstand  var  fortræffelig,  og,  hvad  der  var 
karakteristisk,  uagtet  Stenene  som  sagt  tiltoge  i  Størrelse, 
voldte  deres  Passage  gjennem  Urinlederne  ham  ingen  Gene, 
han  havde  overhovedet  kun  haft  et  enkelt  Anfald  af  Nyre- 
kolik 25  Aar  tilbage  i  Tiden;  etter  Forf.*s  Mening  kan  dette 
Forhold  kun  forklares  ved  en  sukcessiv  Udvidniog  af  Urin- 
lederne. 

Under  den  paafølgende  Diskussion  fremhævede  R  e  1  i  q  u  e  t, 
at  han  ogsaa  ofte  har  konstateret  en  stadig  Forøgelse  af 
Nyrestenenes  Størrelse,  han  har  set  Konkrementer  paa  indtil 
én  Centimeter  i  Gjennemsnit  passere  Urinlederne  uden  at 
fremkalde  den  ringeste  Smerte,  hvilket  han  ogsaa  mener 
skyldes  en  sukcessiv  Udvidning  af  disses  Lysning.  Han  har 
hyppigt  kunnet  trække  Smaakonkrementer  frem  fasthængende 
i  Katetrets  Øjne,  naar  han  under  Udtrækningen  holdt  dets 
ydre  Aabning  tillukket  med  Pingeren.  Ikke  sjældent  har 
han  fundet,  at  større  Konkrementmasser  bestode  af  Smaa- 
partikler  sammenholdte  ved  en  sejg  organisk  Substans,  der 
dog  lod  sig  opløse  ved  fortyndede  Karbolsyreindsprøjtninger, 
saa  at  de  enkelte  Smaadele  lettere  lode  sig  skylle  ud. 

Mercier  gjorde  opmærksom  paa  en  anden  let  og  simpel 
Methode  til  at  skaffe  smaa  Konkrementer  ud  af  Blæren« 
Han  lader  Patienten  lægge  sig  paa  Maven,  hvorved  Stenene 
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ifølge  deres  Tyngde  synke  ned  mod  Blærens  forreste  Væg. 
Derpaa  lader  han  Patienten  hæve  sig  langsomt  paa  alle  Fire, 
og  udtømmes  nu  Urinen  i  denne  Stilling,  ville  Stenene  skylles 
ud  med,  idet  de  ikke  faa  Tid  til  at  synke  ned  i  Udbugt- 
ningen  bag  Prostata. 


On  Faren  teé  Anfenielien  tf  kraftige  Lagemiiler  néer  Nyresygii 

£fter  Ghaavets  Undersøgelser  have  de  syge  Nyrer  i  væsentlig  Grad  tabt 
Evnen  til  at  adskille  de  i  Blodet  optagne  Lægemidler.  Medens  der  af 
det  svovlsure  Kinin  under  normale  Forhold  udskilles  Vs— Vb  af  den 
optagne  Mængde  gjennem  Urinen,  udskilles  der  under  den  interstitielle 
Nyrebetændelse  kun  Vio,  V>o,  Vis,  Vso  ad  denne  Vej.  Bromkalium  er 
hos  normale  Individer  fuldstændig  udskilt  den  20de  Dag,  hos  Nyre- 
patienter  derimod  først  paa  den  30te— 35te.  2  Gram  Jodkalium  ud- 
skilles normalt  i  Løbet  af  3  Dage,  under  Nyrebetændelsen  i  Løbet  af 
5— 12  Dage.  3  Gram  salicylsurt  Natron  normalt  i  Løbet  af  2-^3  Dage, 
gjennem  de  syge  Nyrer  i  5—6  Dage.  Forf.  tllraader  derfor  med  Rette  at 
have  Opmærksomheden  henvendt  paa  Nyrernes  Tilstand,  naar  man  an- 
vender kraftige  Lægemidler,  der  kunne  virke  giftigt,  ligesom  ogsaa  dette 
Moment  kan  faa  stor  Betydning  ligeoverfor  mediko-legale  Spørgsmaal. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr.  29.     1878.) 


Kvakstlverl.  For  c.  6  Aar  siden  anskaffede  Tiltalte  Skolelærer  J.  K.  K. . . . 
sig  til  Brug  for  sig  og  sin  Husstand  fra  et  Apothek  i  Tyskland  et  saa- 
kaldet  homøopathisk  Husapothek,  hvis  Bestanddele  han  derefter,  efter- 
liaanden  som  de  vare  opbrugte,  fik  fornyede  fra  et  Apothek  i  KJøben- 
havn,  og  efter  at  have  faaet  dette  Husapothek  har  han  ofte  besøgt  Syge 
og  givet  disse  Raad  i  flere  Sygdomstilfælde  saasom  Tandpine,  Tandsyg- 
domme hos  Børn,  Bylder  og  flere,  men  han  har  erklæret,  at  han  kun 
gjorde  dette,  hvor  der  efter  hans  Mening  ikke  var  Pare  ved  at  undlade 
at  benytte  Lægen,  og  hvor  de  vedkommende  Syge  ellers  ikke  vilde  have 
søgt  en  saadan;  ved  disse  Lejligheder  har  han  udleveret  homøopathisk 
Medicin  og  i  mange  Tilfælde  ført  et  fortsat  Tilsyn  med  de  Syge,  for, 
som  han  bar  udtalt,  at  se  Medicinens  Virkning,  om  der  skulde  gives 
dem  mere  af  samme  eller  af  en  anden  Slags  Medicin  samt  tillige  for  at 
kunne  overbevise  sig,  om  Sygdommen  fordrede  Lægehjælp  eller  ikke. 
Efter  sin  Forklaring  har  han  hverken  forlangt  eller  modtaget  nogen  Be- 
taling for  den  af  ham  udøvede  Virksomhed  eller  for  den  udleverede 
Medicin,  men  han  har  udtalt,  at  der  maaske  nok  paa  en  indirekte  Maade 
i  saa  Henseende  er  ydet  ham  Vederlag  i  de  noget  større  Gaver,  han  som 
Skolelærer  har  modtaget  af  Beboerne.  Ved  Mols  og  en  Del  af  Sønder 
Herreds  Extraretsdom  af  3dje  Maj  d.  A.  blev  den  Tiltalte  anset  for  at 
have  gjort  sig  skyldig  saavel  i  ulovlig  Medikamenthandel  som  i  Kvak- 
salveri,  og  han  er  derfor  ved  denne  Dom  idømt  en  Bøde  af  220  Kr.  til 
Amts  fattigkassen,  men  ved  Overrettens  Dom  af  5te  ds.  er  der  ikke  fundet 
at  være  Føje  til  at  anse  den  Tiltalte  for  at  have  gjort  sig  skyldig  i 
ulovlig  Handel  med  Medicinalvarer,  hvorfor  han  forsaavidt  er  frifunden 
for  Aktors  Tiltale;  derimod  er  han  antaget  ikke  at  kunne  undgaa  for  sit 
Forhold  ved  at  tage  de  Syge  under  formelig  Kur  at  anses  efter  Lov  af 
Sdje  Marts  1864,  kfr.  Frdg.  af  5te  September  1794,  med  en  Straf,  der  er 
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fnndeD  passende  at  kunne  bestemmes  tU  en  Bøde  til  Amtets  Fattigkasse 
af  20  Kr. ,  hvorhos  han  er  tilpligtet  at  udrede  Aktionens  Omkostninger 
taayel  for  Under-  som  for  Overretten. 


Takaice*  Fosten  som  klinisk  Assistent  i  Fødselsstiftelsen  vil  blive 
ledig  den  1ste  Oktober  d.  A.  Ansøgninger,  der  stiles  til  det  lægeviden- 
skabelige Fakultet,  modtages  inden  den  6te  September  af  Prof.  Stadfeldt. 


Etttohe.  1  C  and.  pharm.  Schleisners  Artikel  Ugeskr.  for  Læger 
Sdje  Række  XXVI  Nr.  9  S.  130  10de  Linie  f.  n.  bedes  Ordet  tformentlig- 
rettet  til  « fornemmelig*. 


Orefslgt  •?  er  Sygdemne,  DedslUd  tg  Fødsler  I  Uøbeikank 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (156)  er  i  Ugen  til  den  20de  Avgust  an- 
meldt 961  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  826  af  Farsoter,  nemlig  : 

Kopper  O,  Skaalkopper  4,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Balssyge  ]3»  Strubehoste  O,  Kighoste  3,  Faaresyge  4,  gastr.  Feber  33, 
tyf«  Feber  6,  eiantematbisk  Tyfus  O,  Blodgang  7,  asiatisk  Kolera  O, 
IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe  553,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  11, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brystkatarrh  55,  Grippe  2, 
Lungebetændelse  13,  Halsbetændelse  87,  akut  Ledderevmatisme  11,  andre 
Farsoter  14  (Øjebetændelse  5,  Stomatltis .  5,  Nældefeber  2,  Erythem  1  og 
Rødlinger  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  88,  venerisk  Saar  16.  erhvervet 
Syfilis  14,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  11,  Drankergalskab  1,  Brændevins- 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For« 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i:  Hummergade,  Østervold  og  Sølv- 
gade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  124.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  56 
(Blodgang  2,  indeni*  Kolera  og  akut  Diarrhe  54);  Blodforgiftninger  1; 
konstitutionelle  Sygdomme  15  (akut  Hjærnevandsot  3,  Lunge- 
svindsot 5,  Kræft  3);  voldsomme  Dødsaarsager  5  (Selvmord  3); 
Danneisesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  28;  Sygdomme  i  de 
ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  12  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  10). 

Levendefødte  ere  117  (59  Drenge,  58  Piger);  Dødfødte  3. 

Varmen  noget  mindre  end  normalt;  overvejende  nordvestlige  Vinde; 
hyppige  Regnbyger. 

I  Ugen  til  den  3dje  Avgust  er  i  London  anmeldt  14  Dødsfald  af  Kopper, 
26  af  Skarlagensfeber,  77  af  Kighoste,  32  af  tyf.  Feber;  i  St.  Petersborg 
20  af  Kopper,  19  af  tyf.  Feber  og  16  af  exanth.  Tyfus. 

moBsesasmatBBssaBssm 
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Bekjendtgjørelser. 


Salicyl-Strøpulver 

fabrikeret  i  •Cbemische  Fabrik  auf  Åctieni  (tidligere  E.  Sche«^ 
ring)  i  Berlin  er  sammensat  paa  den  for  det  tit  den  tyske 
Armé  leverede  Fodstrøpulver  foreskrevne  Maade  og  Inde- 
holder den  foreskrevne  Mængde  Salicylsyre. 

Salicylstrøpulveret  er  uundværlig  for  Enhver,  der  lider 
af  Fodsved,  og  da  det  kjoler  og  formindsker  Heden  i  Fød- 
derne, er  den  daglige  Brug  af  dette  Pulver  ligeledes  meget 
at  anbefale  Tourister  og  overhovedet  Personer,  som  gaa 
meget. 

Mod  ubehagelig  Transpiration  og  i  mange  andre  Til- 
fælde gjør  Strøpulveret  udmærket  Tjeneste. 

Prisen  er  1  Krone  pr.  Vi  Daase  og  50  Øre  pr.  Vs  Daase. 

Salicylstrøpulveret  faas  paa  forskjellige  Apotheker  og  i 
Generaldepotet  for  Danmark  hos  AUM  Beniøi  Kjøbenbavn. 

«  _ 

Om  kort  Tid  nedsætter  jeg  mig  som  LsBge  i  Odense. 

P.  I.  lnUer. 

Paa  CAeKeitieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Børns  Yægtforhold  i  det  første  Leveaar. 

Af 
Dr.  med. «.«.  Stage, 

Læge  ved  Børnehospltalets  Poliklinlk.    II. 

Med  12  litograferede  Tavler. 
Pris :  2  Er.  50  Øre. 


Om  Smaabøms  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 
Dr.  med.  6.  B.  8ta|e. 

Pris :  2  Kr.  50  Øre. 


Bianco  Lvnoi  Bogtrykkeri.    C.  A.  Reltaftis  Forlaf. 


/ 


iJcbcaUTiL  1. 7.  Septbr.  1818. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^i«  Række  XXVI.  IVr.  IL 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 

l^SB^SaBBSBaEafiBBBBBBKB^BaBBaBE^BBBaBaBBOBiaBiaBi 

Indhold:   Itaritr:   On  JtHmto-hilnxM   i  loihiM   til  Ui  af  IMe  laj  1875   J  L 
Baagø  et  Rigle  Beuerbiiger  ea  EeeepUlriTBiig.     fakoce.     Orenift  ever  Sjg- 
Ddtftld  eg  r#M«  i  Ijebeihaii.    Mjaidig|mber. 


Om  Jerdnoder-Intmei 
i  leilioM  til  Lo?  af  ISde  Hiq  1875  §  4 

Af  Dr.  med.  Klosterlæge  Mourier. 


Ovennævnte  §  4  lyder  saalede^:  «Der  bliver  at  udarbejde 
en  af  JustitsminiBteriet  stadfæstet  Instrni  for  samtlige,  til 
Praxis  berettigede,  Jordmødre,  angaaende  deres  Rettigheder 
og  Pligter.  For  Overtrædelser  af  sammes  Bestemmelser 
kan  der,  forsaavidt  der  ikke  derved  maatte  være  paadraget 
større  Straffeansvar,  i  Kjøbenhavn  af  Stadslægen  og  udenfor 
Bjøbenbavn  af  Fysikus  paalægges  Jordmødrene  Bøder  fra 
2  til  100  Kroner,  der  tilfalde  Kjøbstadens  eller  Amtets  Fattig- 
kasse*. 

Jordroødrene  ere  Lægernes  Medhjælpere  —  eller  om- 
vendt — ;  der  er  stor  Lighed,  ja  stundom  Overensstemmelse, 
i  deres  Stilling,  Forretning  og  Ansvar.  —  Bestemmelser, 
der  angaa  Jordmødrene,  kunne  let  gaa  over  paa  Lægerne j 
og  det  ligger  derfor  nær,  at  disse  ere  opmærksomme  paa 
Jordmødrenes  Instrux  og  se  hen  til,  hvorledes  denne  om-' 
gaaes  med  (I)  den  personlige  Frihed,  og  med  (II)  de 
Nyfødtes  og  Fødendes  Velfærd. 

Mje  Rakk«.     26de  Bd. 
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I. 

Vore  Jordmødre  kunne  altsaa  nu  ifølge  en  lovligt  given 
Instrux  straffes  af  Stadslægen  eller  Pysikus  med  Bøder,  naar 
disse  Embedslæger  dømme,  at  de  have  overtraadt  Instruxens 
Bestemmelser,  og  Jordemødrene  have  ikke  Ret  til  at  for- 
lange Landets  almindelige  Domstoles  nærmere  Dndersegelse 
og  endelige  Afgjorelse.  I  Tilfælde,  som  forudsætte  større 
Strafansvar,  kunne  Jordmødre  vel  vente  Domstolenes  Afgjø- 
relse  — ,  men  ingenlunde  i  alle  Tilfælde;  thi  den  højere 
administrative  Øvrighed  forbeholder  sig  i  visse  Tilfælde  Af- 
gjørelsen. 

Naar  en  Statsforfatning  skal  kaldes  fri,  synes  det  at 
være  en  nødvendig  Betingelse,  at  Borgerne,  under  normale 
Forhold,  ikke  kunne  drages  til  Strafansvar, for  Krænkelse  af 
Lovene  uden  véd  Statens  almindelige  Domstole:  Uafhæn^- 
gige  Domstole  ere  Frihedens  Palladium  — ;  uden 
disse  ingen  Frihed,  og  altsaa  heller  ingen  personlig 
Frihed. 

Det  er  vel  fremsat  som  et  tilsyneladende  rimeligt  Dogme, 
at  en  Grundlov  ikke  kan  sætte  det  almindelige  Vel  under 
den  personlige  Frihed ;  men  Ulykken  er,  at  sligt  Dogme  efter 
Tid  og  Omstændigheder  tillader  forskjellig  Forklaring,  og 
naar  man  saa  henfører  Alt  til  det  almindelige  Vel  —  hvad 
jo  omtrent  enhver  Sofist  kan  gjøre  —  saa  bliver  der  slet 
ingen  personlig  Frihed  tilbage ;  og  hvorledes  kan  da  en  saa- 
dan  Forfatning  kaldes  fri? 

Men  Sagen  er  omvendt.  Skal  en  Statsforfatning  være  fri 
og  et  Folk  ogsaa  herved  kaldes  frit,  saa  maa  der  begyndes 
med  den  personlige  Frihed.  Det  er  denne,  der  bliver 
Hovedsagen.  Af  denne  giver  Borgeren  Afkald  paa  en  Del 
for  at  have  en  anden  Del  ubeskaaren.  Det  er  af  største 
Vigtighed,  at  denne  ubeskaarne  Del  bliver  saa  stor  og  uan- 
tastelig som  muligt  —  og  at  sikre  dette  er  Grundlovens 
Hovedopgave,  naar  Forfatningen  skal  være  fri.  Der  er  ingen 
Tilfredsstillelse  ved  at  faa  Enevælden  fra  Kongen,  naar  den 
falder  i  Administrationens  og  Lovgivningsmagtens  Hænder 
alene:  naar  den  ikke  nødvendigen  og  i  fuldeste  Udstræk- 
ning deles  med  den  dømmende  Myndighed  eller  Domstolene, 
der,  som  antydet,  er  Frihedens  nødvendige  Betingelse,  — 
og  dersom  delte  ikke  sker,  bliver  den  personlige  Frihed 
snarere  og  lettere  angreben  elier  tilsidesat  under  et  ind- 
skrænket Kongedømme  end  under  et  uindskrænket  (se  kgl. 
Res.  23de  December  1864.  Selmer  om  Ægteskabs-Skils- 
misse.    1866). 
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Vore  Enevoldskonger  forundte  os  stundom  ikke  saa 
liden  personlig  Frihed;  men  vi  have  næppe  faaet  mere 
siden;  og  det  synes,  efter  denne  Jordmoder- Insirux  at 
dømme,  at  den  nuværende  Tid  bringer  os  mindre  og  mindre,  — 
og  dersom  det  gaar  saaledes  i  alle  Forhold,  hvorledes  vil 
da  Tilstanden  blive?  Havde  vi  endda  Nævn  til  at  afgjøre, 
om  en  Anklaget  var  skyldig  eller  ikke,  ligesom  nu  Over- 
øvrigheden ofte  bestemmer,  om  der  skal  anlægges  Sag  eller 
ikke!  Men  vi  have  endnu  ingen  Nævn  og  maa  flnde  os,  saa 
godt  vi  kunne,  i  vor  Tilstand,  til  vi  ad  lovlig  Vej  kunne  ar- 
bejde os  ud  deraf,  —  det  vil  sige  —  til  den  oplyste  Del  af 
Folket  indser,  at  der  kun  er  personlig  Frihed,  hvor  enhver 
f^i  Borger  kan  faa  enhver  Sag,  der  angaar  hans  personlige 
Frihed,  Ejendom  og  Rettigheder,  afgjort  ved  Landets  almin- 
delige Domstole,  hvad  enten  han  er  i  ringe  eller  høj  Stil- 
ling, —  hvad  enten  han  er  rig  eller  fattig,  hvad  enten  det 
er  Mand  eller  Kvinde.  Det  er  muligt,  at  Nydelsen  af  en 
saadan  Frihed  forudsætter  mere  Sædelighed  og  større  Ind- 
sigt, end  der  for  Øjeblikket  findes;  men  det  vil  ikke  desto 
mindre  alt  nu  være  fornuftigt  at  rette  Bestræbelserne  der- 
efter, og  ikke,  ved  mer  og  mer  at  udvikle  Bureaukratiet,  at 
fremme  Servilisme  og  Bestikkelse  og,  ved  Legalisering  af 
Usædelighed,  at  true  det  ofifenlige  Liv,  Qjemmet  og  det  pri- 
vate Liv  med  Fordærv  og  Tilintetgjørelse. 

I  Frankrig  har  man  sagt  og  siger  vel  endnu,  at  under 
Domstolene  henhøre  rent  private  Sager,  og  at  Administra- 
tionen afgjør  offentlige  Sager  samt  disse  sidste  ligeoverfor 
det  Private.  Beraf  følger  det  Samme  som  hos  os,  og  det 
hjælper  kun  lidt,  at  hertil  føjes:  tingen  kan  unddrages  sine 
naturlige  Dommere**).  —  Dog  kan  stundom  Nævn  komme 
til  Hjælp  i  Frankrig.  Saaledes  hændte  det  sig  i  1831,  da 
Prinds  Napoleon  landede  i  Boulogne  og  gjorde  Oprør.  Han 
blev  fangen  og  hensat  som  Statsfange  paa  Slottet  Ham, 
uden  at  være  domfældt  af  Landets  almindelige  Domstole. 
En  fransk  Officer,  der  som  hans  Partigænger  samtidigt 
rejste  Oprørsfanen  i  Stratsborg,  blev  ligeledes  tagen  tilfange. 
Han  blev  sat  for  en  Nævn,  som  frikjendte  ham,  fordi  Op- 
rørets Ophavsmand  ikke  var  domfældt.  —  Saaledes  gaar  det, 
naar  Administrationen  overtager  den  Funktion,  der  udeluk- 


*j  Du  gOQvernement  et  de  ces  formes  par  Morlsot:  L'aatorité  jadlclére 
décide  entre  personnes  on  choses  privées;  radmlnistration  prononce 
sur  les  chose  publiques,  ou  entre  ceUes-cl  et  leschoses  privées  .  .  • 
.  .  .  Nol  non  plus  ne  peut  étre  distrait  de  ces  Juges  naturels. 
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kende  bør  tilkomme  DomstoIeDe.     Ber  skete  den  absolute 
Retfærdighed  logen  Fyldest;  kun  den  proportionelle  Retfær- 
dighed reddedes  af  Nævnen,  saa  man  dog  ikke  kunde  sige: 
•  Smaaskjelmerne  man  hænger  op, 
de  Store  la*er  man  løbe«. 

En  højtstaaende  Mand  ytrede  nys:  tDet  lader  til,  at  de 
frie  Forfatninger  ikke  ^ille  lykkes  paa  Kontinentet,  men  kun 
i  England  ■•  Bemærkningen  var  sand,  forsaavidt  som  man 
paa  Kontinentet  almindeligvis  ikke  erkjender  den  personlige 
Frihed  som  en  fri  Forfiatniogs  nødvendige  Hovedsag  men 
tror,  at  det  er  nok  at  faa  Enevælden  fra  Fyrsten;  men  naar 
da  Andre  tage  den ,  —  kommer  Skuffelsen  og  Forfatningen 
mislykkes.  Bos  et  sædeligt  og  oplyst  Folk  med  en  fast 
Grundlov,  hvor  den  personlige  Frihed  er  Bovedsagen  med 
tilsvarende  lovgivende,  administrerende  og  dømmende  Myn- 
digheder, der  elsker  Borgeren  sin  Regering  som  sit  eget 
Værk:  Hans  Ejærlighed  bliver  mere  lig  Forældres  til  deres 
Børn,  end  omvendt.  —  Men  at  komme  ind  paa  det  Om- 
vendte, er  ikke  let. 

Den  engelske  Stat  bestaar  af  grundforskjellige  Nationa- 
liteter, og  dog  er  den  personlige  Frihed  Bovedsagen.  Fyr- 
sten er  højt  agtet  som  den,  der  til  Statens  Tarv  har  givet 
Afkald  paa  en  stor  Del  af  sin  personlige  Frihed,  æret  som 
den,  der  bar  sine  tunge  Pligter  at  udføre,  og  som  den  nød- 
vendige Slutsten  i  Statsbygningen.  —  Den  engelske  Borger 
véd,  at  hans  personlige  Frihed  er  beskyttet  ved  Domstole, 
hvor  han  saa  er;  derfor  elsker  han  sit  Land,  og  derfor  er 
hans  Borgerret  ham  dyrebar.  Beri  ligner  han  Oldtidens 
Romere.  Ogsaa  disse  havde  en  Forfatning,  hvor  den  per- 
sonlige Frihed  var  Bovedsagen.  Derfor  var  romersk  Bor- 
gerret saa  meget  værd  (se  Ap.  6.  16,  37  og  22,  28). 

Erfaring  har  vist,  at  et  Folk  kan  leve  lykkeligt  saavel 
under  en  Enevoldskonge  som  under  en  Forfatning,  hvor 
den  personlige  Frihed  er  Hovedsagen;  men  naar  et  Bureau- 
krati vil  udgive  sig  for  at  være  en  fri  Forfatning,  saa  bliver 
det  sandsynligvis  et  mislykket  Stykke,  som  aldrig  vil  tilfreds- 
stille, og  —  saaledes  synes  det,  med  faa  Undtagelser,  hidtil 
at  gaa  paa  Kontinentet. 

Naar  nu  Jordraødrene  hos  os  have  mistet  personlig 
Frihed,  forsaavidt  som  de  kunne  straffes  ligesom  domfældte 
Forbrydere,  der  i  et  Fængsel  forse  sig  mod  et  Reglement, 
eller  som  offentlige  Fruentimre,  der  forse  sig  mod  et  Re- 
gulativ, ifølge  hvilket  de  med  Legem  og  Sjæl,  for  Tid  og 
Evighed  opoffres  i  en  cynisk  Hygiejnes  Tjeneste,  saa  er  det 
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sandelig  beklageligt.  —  Er  det  en  Trøst,  at  det  ej  er  værre? 
Man  kande  jo  ligesaa  ve]  af  Fry^t  for  Syfilis  have  paabudt 
Jordmødrene  at  møde  1  eller  2  Gange  om  Aaret  hos  Fysikus 
eller  Distriktslægen  for  at  undersøges  i  den  Henseende;  — 
og  det  er  næppe  vore  alt  for  ivrige  Hygiejnikeres  Skyld, 
at  dette  ikke  er  sket,  men  snarere  maa  man  takke  den 
civile  Administration  derfor,  da  det  for  den  maa  være  gaaet 
op,  at  man  dog  ikke  bør  anvende  hygiejniske  Forholdsregler, 
der  ere  værre  end  det  Onde,  de  skalle  bekæmpe. 

Men  —  maaske  er  det  gaaet  Jordmødrene  hos  os  som 
det  er,  fordi  de  anses  for  at  være  saa  ringe  Personer,  at 
deres  Virksomhed  i  Almindelighed  ikke  kan  fordre  Dom- 
stolenes Opmærksomhed;  —  men  da  Jordmødrene  jo  ere 
fuldt  saa  hæderlige  som  andre  Kvinder  og  som  Lægerne, 
saa  bliver  en  saadan  Forudsætning  jo  ligefrem  skammelig 
og  utrolig. 

Eller  er  det  maaske,  fordi  Jordmødrene  ere  Kvinder,  at 
de  behandles  saaledes?  Man  kunde  fristes  til  at  tro  det, 
naar  man  betænker,  at  det  ikke  er  mange  Aar  siden,  at 
Kvinde  hos  os  kom  til  at  gaa  i  lige  Arv  med  Mand. 
Ogsaa  kunde  man  fristes  til  at  tro  det,  naar  man  ser  hen 
til  Straf  for  Utugt  hos  os  og  hos  de  fleste  evropæiske  Folke- 
færd. Herfor  blive  Kvinder  straffede  af  Administrationen, 
medens  Mænd  gaa  ustraffede,  og  det  er  ikke  engang  tilladt 
en  utugtig  Kvinde  selv  at  søge  eller  sagsøge  en  utugtig 
Mand,  som  staar  i  utugtigt  Forhold  til  hende;  ja  Dr.  Engel- 
sted siger  i  en  historisk  Oversigt  af  Prostitutionen  hos  os, 
at  det  vidner  om  en  høj  Grad  af  Humanitet,  at  der  tilsiges 
Fruentimre  Beskyttelse  mod  Vold  og  Overlast  (Klinisk  Vej- 
ledning Pag.  453).  Ja!  —  naar  det  er  en  høj  Grad  af  Hu- 
manitet, at  en  Kvinde  beskyttes  mod  Vold  og  Overlast  — 
saa  se  vi,  hvor  vi  ere.  — 

f^og  —  jeg  vil  gjerne  se  Sagen  fra  enhver  billig  Side, 
og  der  synes  da  at  være  nogen  Grund  til  at  sige:  Her  er 
egentlig  kun  Tale  om  mindre  Forseelser  og  dertil  kun  om 
siaadanne,  hvori  Fysici  almindeligt  have  mere  Indsigt  end 
Domstolene,  naar  disse  ikke  skulle  indhente  Betænkning  fra 
den  højeste  medicinale  Myndighed.  Jeg  skal  derfor  nærmere 
undersøge,  hvorledes  Fakta  og  Data  i  denne  Henseende 
stille  sig  hos  os. 

1.  I  et  Tilfælde  (se  SundhedskoUegiets  Aarsberetning 
1865  Pag.  259)  mente  Fysikus,  at  en  Jordmoder,  51  Aar  gi., 
burde  afskediges  med  Pension,  fordi  hun  efter  hans  Mening 
havde  vist  almindelig  Uvidenhed  i  Jordmodervidenskaben  og 
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dertil  ikke  tilstrækkelig  Samvittighedsfuldhed.  EHer  at  Sund- 
hedskollegiet  havde  gjort  sig  bekjeadt  med  Sagen  —  ogsaa 
fra  Jordmoderens  Side  —  gjordes  af  dette  opmærksom  paa, 
at  der  af  den  af  Fysikus  givne  Fremstilling  og  Examioation 
ved  den  med  hende  afholdte  Konference  vistnok  ses,  at  hun 
ved  denne  røbede  mangelfuld  Kundskab  og  mindre  godt  prak- 
tisk Omdømme.  Tages  imidlertid  Bensyn  til,  at  hun  har 
modtaget  sin  Undervisning  paa  en  Tid,  hvor  denne  saavel  i 
Indhold  som  i  Form  var  en  Del  afvigende  fra  den,  som  af 
den  nuværende  Lærer  ydes,  og  at  hendes  Examinatioo  fandt 
Sted  under  Forhold,  der  maa  antages  at  have  virket  stærkt 
paa  hende,  antager  Kollegiet,  at  Udfaldet  ikke  er  ringere, 
end  det  vilde  være  Tilfælde  med  mange  Jordmødre  omkring 
i  Landet,  oplærte  før  eller  paa  samme  Tid  som  hun.  De 
af  3  nævnte  Læger  afgivne  Erklæringer  udtale  kun  det  tid- 
ligere afgivne  Skjøn  om  Udygtighed  og  mindre  Grad  af  Sam* 
vittighedsfuldhed  uden  at  støtte  dette  til  noget  Faktum.  I 
Henhold  hertil,  og  gaaende  ud  fra,  at  de  i  Plakat  af  27de  April 
1832  forudsatte  Forhold,  der  skulde  betinge  en  Jordemoders 
Afskedigelse,  ikke  i  dette  Tilfælde  foreligge,  kan  Kollegiet 
ikke  finde,  at  der  er  tilstrækkelig  Grund  til,  imod  hendes 
Ønske,  at  afskedige  hende  og  endnu  mindre  til  at  berøve 
hende  Ret  til  at  praktisere.  Skulde  hun  derimod  findes 
villig  til  at  søge  sin  Afsked,  hvilket  Kollegiet  vistnok  ifølge 
Fysici  og  Lægernes  Dom  om  hende  maatte  anse  for  ønske* 
ligt,  maatte  der  formentlig,  overensstemmende  med  Herreds- 
fogdens Indstilling,  tilstaas  hende  den  højst  mulige  Pension. 
2.  1  et  andet  Tilfælee  (se  S.  A.  1866  Pag.  106)  skjøn- 
nede  Fysikus  efter  neje  Overvejelse,  at  Jordemoderen,  vist- 
nok tildels  paa  Sandhedens  Bekostning,  har  søgt  at  klare 
for  sig,  og  at  hun  ikke  kan  undgaa  en  Irettesættelse;  men 
han  henstiller  til  Amtmanden,  hvorledes  denne  bør  bibringes 
liende,  og  tror  at  turde  anbefale  hende  til  at  holdes  fri  for 
den  lovformelige  Protokollation  efter  Instruxen.  —  Sund- 
hedskollegiet  afgav  følgende  Erklæring:  « Forbudet  i  g  7  af 
Jordmoder-lnstruxen,  at  Jordmoderen  ingen  Frugtsommelig 
maa  forlade,  naar  Fødslen  er  begyndt,  kan  kun  bringes  i 
Anvendelse  i  Forbindelse  med  de  følgende  Ord:  'Og  hendes 
Hjælp  behøves«.  —  I  det  foreliggende  Tilfælde  maa  det  an- 
ses oplyst,  at  Jordmoderens  Nærværelse  ej  behøvedes  hos 
de  2  Barselkoner,  da  hun  forlod  dem;  men  hun  sørgede 
dog  for,  at  de  fik  tilstrækkelig  Hjælp,  medens  hun  selv  be- 
sørgede den  3dje;  —  der  kunde  ikke  være  Tale  om  at  paa - 
tage  sig  for  meget,    men  om  at  komme  først  der,    hvor 
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hendes  Hjælp  først  behøvedes,  og  eftersom  Sagen  stillede 
sig  for  hende,  handlede  hun  rigtigt  og  med  Konduite.  Kol- 
legiet kan  derfor  ikke  finde,  at  hun  har  overtraadt  Jord- 
moder-Instruxens  g  7,  og  som  Felge  heraf  ej  heller,  at  der 
kan  være  Spørgsmaal  om  at  bringe  Instruxens  g  20  i  An- 
vendelse. 

3.  I  en  3dje  Sag  (se  S.  A.  1870  T.  87)  er  der  i  Reali- 
teten Overensstemmelse  mellem  Fysici  og  Sundhedskoliegiets 
Erklæring;  men  SundhedskoUegiet  fremhæver  med  Rette  den 
af  Jordmoderen  brugte  Fremgangsmaade  som  aldeles  utidig 
og  istand  til  at  medføre  Skade  for  Moder  og  Barn. 

4.  I  en  4de  Sag  (se  S.  A.  1873  Pag.  95)  slutter  Fy- 
sikus  sin  Erklæring  saaledes:  «l  Henhold  til  Ovenstaaende 
maa  Stiflsfysikatet  være  af  den  Formening,  at  det  ikke  vel 
kan  undlades  at  sætte  Jordemoder  M.  J.  under  Tiltale  .  .  . 
for  ved  Uagtsomhed  at  have  været  Aarsag  til  det,  under 
denne  Sag  omhandlede,  Barns  Død*.  —  Sundhedskoliegiets 
Erklæring  lyder  saaledes:  «Efler  de  foreliggende  Oplysninger 
kan  det  ikke  betvivles,  at  en  Blødning  fra  Navlesnoren  har 
fundet  Sted^  og  efter  den  Blodmængde  at  dømme,. som  synes 
at  være  udgydt,  er  det  vistnok  meget  muligt,  at  Forblød- 
ningen har  været  den  egenlige  Dødsaarsag,  men  da  der  ikke 
er  foretaget  Obduktion  af  Barnets  Lig,  og  der  altsaa  Jntet 
vides  om  de  indvendige  Organers  Tilstand  og  Bygning,  kan 
man-  ikke  nægte  Muligheden  af,  at  en  anden  Dødsaarsag 
kan  have  været  medvirkende,  saa  meget  mindre  som  det 
af  Forhørene  synes  at  tremgaa,  at  Barnet  allerede  forinden 
Blødningens  Indtræden  har  vist  Tegn  til  Svaghed.  Blød- 
ningen fra  Navlesnoren  vilde  ikke  kunne  være  indtraadt  uden 
ved  foretagen  Løsning  af  Ombindingen,  saafremt  denne  af 
Tiltalte  var  bleven  tilbørligt  fast  anlagt;  men  atter  her  kan 
man  ikke  nægte  Muligheden  af,  at  Fejl  i  Barnets  indvendige 
Organer  kunde  have  været  medvirkende  paa  en  saadan 
Maade,  at  en  Ombinding,  som  bos  et  Barn  med  sunde  og 
veldannede  Organer  vilde  have  været  tilstrækkelig,  hos  dette 
er  bleven  utilstrækkelig. 

5.  I  en  Dte  Sag  (se  S.  A.  1873  Fag.  208),  hvor  hos  en 
Barselkone  Efterbyrden  først  den  3dje  Dag  efter  Forløsningen 
afgik,  og  Konen  døde  af  Barselfeber,  mente  Fysikus,  at 
denne  saavel  formedelst  Sagens  Vigtighed,  som  fordi  Føl- 
gerne af  Jordrooderens  Optræden  ved  denne  Lejlighed  næppe 
kunde  undgaa  at  blive  alvorlige  for  hende,  at  Sagen  vilde 
være  at  indanke  for  det  kongelige   Sundhedskollegium.  — 
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SundhedskoUegiet  erklærede,  at  det  ikke  fandt  tilstrækkelig 
Grund  til  at  søge  Jordmoderen  (jærnet  fra  hendes  Bestilling. 

6.  I  en  6te  Sag  (se  S.  A.  1873  Pag.  362)  mente  Fy- 
sikus,  at  en  privat  Jordmoder  i  Almindelighed  var  forpligtet 
til  at  udføre  visse  hende  betroede  Forretninger  (Anvendelse 
af  Riysma  og  Katbeter).  SundhedskoUegiet  erklærede,  at 
det  var  enigt  med  Ministeriet  i,  at  der,  afset  fra  egentlige 
Nødstilfælde,  ikke  vil  kunne  paahvile  praktiserende  Jord- 
mødre  nogen  Pligt  til  at  udføre  Forretninger  udenfor  Barsel- 
sengen. 

Dette  maa  nu  være  nok  for  at  vise,  hvorvidt  det  kan 
være  tilraadeligt  at  lade  Fysici  straffe  Jordmødrene  med 
Bøder,  hvorhos  jeg  skal  bemærke,  at  denne  min  saaledes 
grundede  Udtalelse  ikke  indeholder  nogen  Bebrejdelse  mod 
Fysici,  thi  disse  ere  ikke  lovkyndige  Dommere;  de  staa  som 
Inkvisitorer  Sagerne  saa  nær,  at  det  maa  være  dem  van- 
skeligt at  forblive  aldeles  upartiske,  og  tilmed  ere  disse 
Sager  oite  vanskelige  at  afgjøre  paa  tilfredsstillende  Maade. 

Hvad  jeg  har  anført  viser  desuden,  hvilket  retfærdigt 
Værn  SundhedskoUegiet  er  for  Jordmødrene,  og  der  fore- 
ligge iligemaade  lignende  Vidnesbyrd  om,  at  SundhedskoUe- 
giet er  det  samme  retfærdige  Værn  for  enhver  Læge,  der 
opfylder  sin  Pligt,  men  derfor  vel  kan  anklages,  endog  med 
tilsyneladende  Grund.  —  Der  mangler  heller  ikke  Exempler 
paa,  at  SundhedskoUegiet  med  samme  Retfærdighed  har  ud- 
talt sig  misbilligende,  dadlende  og  anklagende  baade  mod 
Jordmødre  og  Læger  i  forskyldte  Tilfælde.  Vi  se  saaledes, 
hvilket  Retfærdighedens  Skjold  og  Sværd  vi  have  i  vort 
SundhedskoUegium,  naar  det  gjælder  om  at  udlægge  medi- 
koforensiske  Spørgsmaal  for  vore  uafhængige  Domstole. 
Begge  Dele,  baade  Domstolenes  Afgjørelse  og  Sundheds- 
kollegiets  Erklæring,  ere  nu  Jordmødrene  berøvede  i  adskil- 
Uge  Tilfælde  ifølge  Instruxen.  Dette  er  nu  Lov,  men  er 
det  retfærdigt?  Hvad  have  Jordmødrene  forskyldt?  og  kunne 
Lægerne  vente  samme  Behandling? 

En  Instrux  bør  ikke  indeholde  nye  Bestemmelser,  der 
ikke  alt  ere  lovhjemlede;  thi  det  kan  ingenlunde  være  Me- 
ningen af  g  4  i  «Lov  om  Jordmødrenes  Lønning  og  For- 
hold* ,  at  give  Jordmødrene  nye  Rettigheder  eller  nye 
Pligter.  —  Ifølge  instruxens  g  14  skal  en  Jordmoder  i  Kjø- 
benhavn  i  Tilfælde  af,  at  Fosteret,  ved  hvis  Fødsel  hun  har 
assisteret,  er  dødfødt,  først  bringe  et  dertU  hørende  Skema 
tU  Stadslægen,  der  afvente  hans  Paalegnelse  og  saa  bringe 
dette  tU   Begravelseskontoret  i  Kjøbenhavn  eller  Frederiks- 
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berg  —  altøaa  tilbagelægge  en  lang  Vej  og  tilbringe  en  ube- 
stemt Ventetid.  Der  ses  nu  ikke,  at  der  er  nogen  Grund 
til  at  sende  Jordmødrene  først  til  det  ene  Sted  og  saa  til 
det  andet.  Det  synes  at  være  Alt,  hvad  man  med  Billighed 
kan  forlange,  at  hun  bringer  sit  Skema  til  Stadslægen.  Hun 
har  vistnok  Andet  at  gjøre  end  at  løbe  til  Begravelseskon- 
toret.  Almindeligvis  har  hun  logen  at  sende,  og  hendes 
Hjælp  kan  blive  savnet  andetsteds,  og  Savnet  bringe  Fare 
og  Død  for  Barselkvinder  og  Nyfødte.  Stadslægen  kan  jo 
sende  Skema  med  statstjenstligt  Frimærke  til  Begravelses- 
kontoret. 

Der  synes  heller  ikke  at  være  nogen  Grund  til  eller 
Lov  for,  at  det  paalægges  Jordmødrene  at  erindre  Forældre 
om  den  dem  paahviiende  Pligt  at  anmelde  et  Barns  Fødsel 
for  Kirkebetjenten  (se  Instruxens  g  5).  Denne  Sag  ligger 
jo  helt  udenfor  en  Jordmoders  Virksomhed.  Skal  hun  for 
Forsømmelse  heraf  straffes  af  Fysikus?  Det  var  rimeligere, 
at  Jordmødrene,  ligesom  Lægerne,  anmodedes  om,  i  Kjøben- 
bavn  1  Gang  ugenligt  og  udenfor  Kjøbenhavn  1  Gang 
maanedligt  at  indgive  til  samme  Sted  som  Lægerne  en  ske- 
matisk Fortegnelse  over  de  Fødte  i  Overensstemmelse  med 
deres  Fødselsprotokoller.  Kan  dette  ikke  paalægges  Jord- 
mødrene uden  Lov,  saa  bør  der  sørges  for  en  saadan  Lov, 
og  i  hvert  Tilfælde  bør  en  saadan  Pligt  paabydes  med  en 
Alvor,  der  har  mere  Opmuntring  end  Trusel;  thi  Jord- 
mødrene ere  skikkelige  Folk,  og  saadanne  arbejde  bedre 
med  Lyst  end  med  Frygt.  Ved  saadanne  ugentlig  eller 
maanedlig  udfyldte  Skemata  vilde  Jordmødrene  paa  en 
nyttig  Maade  bringes  til  at  bolde  deres  Fødselsprotokoller  i 
behørig  Orden. 

U. 

Jeg  skal  nu  gaa  over  til  at  betragte,  hvorledes  Instruxen 
omgaaes  med  de  Nyfødtes  og  de  Fødendes  Velfærd. 

Ifølge  Instruxens  g  16  »er  enhver  Jordmoder  pligtig  til, 
naar  hun  af  Fysikus  tilsiges,  at  møde  paa  det  af  ham  be- 
tegnede Sted  for  at  gjøre  Rede  for  sin  Virksomhed  baade 
i  Almindelighed  og  i  enkelte  særlige  Tilfælde,  og  for  at  give 
ham  Forvisning  om,  at  hun  har  vedligeholdt  de  til  hendes 
Halds  Udøvelse  nødvendige  Kundskaber*.  Denne  her  anførte 
Del  af  g  16  vil  hovedsagelig  kun  sige,  at  Jordmødrene 
skulle  møde  til  Jordmoder-Konferencer  med  Fysikus. 
Til  disse  Konferencer  tilsiges  vitterligt  samtlige  Jordmødre 
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fra  en  større  eller  mindre  Egn  paa  engang,  og  i  et  om- 
trentligt Antal  fra  3  til  10  Jordroødre.  Derved  blottes  na- 
turligvis Egnen  for  Jordmoderhjælp  i  længere  eller  kortere 
Tid  (i  1  til  2  Dage)  efter  Vejlængden.  Jordmødrene  maa 
almindeligt  gaa  tilfods  (1 — 2 — 3  Mil|,  stundom  efter  nylig 
overstaaede  Besværligheder  og  stundom  med  en  70Aar  paa 
Nakken. 

Naar  nu  kun  en  enkelt  af  Egnens  Jordmødre  af  Gangen 
kaldtes  bort,  saa  kunde  de  omkringboende  Jordmødre  endda 
nogenlunde  udfylde  hendes  Plads  for  en  kort  Tid;  men 
naar  en  hel  Egns  samtlige  Jordmødre  kaldes  bort  paa  en- 
gang, saa  blive  jo  de  Fødende  og  deres  Fostre  uden  Hjælp 
i  den  Tid  —  og  Enhver  begriber  da  let,  at  dette  maa  være 
forkert  —  og  -*  saa  vist  som  Jordmoderhjælp  har  Noget  at 
betyde  for  Barselkvinders  og  Nyfødtes  Liv  og  Helbred  — , 
er  jo  en  saadan  Foranstaltning  et  aabenhart  Attentat  ber- 
paa.  Og,  naar  hertil  kommer,  at  disse  Konferencer  ere 
meget  lidt  nyttige,  og  den  gode  Hensigt,  som  hermed  er 
tilsigtet,  kan  opnaas  bedre  og  fuldere  ved  Uddrag  af  Fødsels- 
protokollen  ,  ved  skriftlig  Meddelelse,  ved  Besøg  af  Fysikus 
eller  af  Distriktslægen,  hvilke  begge  dertil  kunne  faa  Fribe- 
fordring og  Diæter,  og  endeligt  i  ganske  enkelte  Tilfælde 
ved  at  en  enkelt  Jordmoder  tilsiges  at  møde  hos  Fysikus*- 
vel  at  mærke  —  efter  at  det  er  paalagt  en  anden  eller 
andre  Jordmødre  at  varetage  de  under  hendes  Fraværelse 
muligt  indløbende  Forretninger,  saa  synes  en  saadan  Bestem- 
melse inhuman.  —  Hertil  kommer,  at  Amtsraadene  alminde- 
ligt bestemmer  en  Pengegodtgjørelse  for  Jordmødrenes  Kon- 
ference-Rejser, saa  at  Skatteyderne,  ubekjendte  med  For- 
holdets sande  Beskaffenhed,  endog  give  Penge  til,  for  at 
deres  Koner  og  Børn,  uden  nogen  Nødvendighed,  muligen 
kunne  komme  i  Legems-  og  Livsfare. 

Der  kan  imod  min  Paastand  siges,  at  Jordmødrene 
naturligvis  ikke  er  forpligtede  til  at  møde,  naar  de  ere  i 
Fødselsforretning  eller  vente  en  saadan.  Men  denne  Tale 
gjælder  jo  ikke  i  Virkelighed;  thi  det  er  Sandhed,  hvad 
der  staaer  i  den  gamle  Jordmoderinstrux:  «En  Jordmoder 
kan  aldrig  nogen  Nat  eller  Dag  vide  sig  sikker  paa  Forret- 
ninger,« —  og  det  er  ikke  mindre  sandt,  fordi  det  er  ude- 
ladt i  den  ny  Instrux,  og  er  det  sandt,  saa  er  det  selv- 
følgeligt i  høj  Grad  betænkeligt  at  kalde  selv  en  enkelt 
Jordmoder  bort  fra  hendes  Virksomhed,  end  sige  samtlige 
Jordmødre  i  en  og  samme  Kreds.  At  vore  Lovgivere,  med 
Bevidsthed  herom,  skulde  tilstede  Sligt,  er  ligefrem  utroligt, 
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og  kan  kuD  forstaaes,  for  aaa  vidt  de  ere  ubekjendte  med 
Sageos  rette  Sammeohæog;  —  thi  hos  os  er  det  kun  Ukyn- 
dighed, der  kan  give  Love,  som  tillade  Attentat  paa  spæde 
Børns  og  deres  Mødres  Liv  og  Belbred. 

Dersom  Nogen  vil  sige,  at  den  her  brugte  Fremstilling 
kun  i  en  forsvindende  liden  Grad  er  sand ,  og  at  der 
mangler  Fakta  for  at  bevise  den,  saa  skal  jeg  villig  ind- 
rømme, at  Tallet  paa  Nyfødte  og  Barselkvinder,  der  blive 
forsømte  ved  Jordmoder  —  Konference,  heldigvis  kun  kan 
være  lidet,  saasom  Konference  kun  indtræffer  høist  1  Gang 
aarligt  for  hver  Jordemoder,  og  jeg  er  derhos  overbevist 
om,  at  vor  Medicinalbestyrelse  ikke  vilde  have  tilladt  disse 
Konferencer,  dersom  Tallet  paa  de  derved  forsømte  Nyfødte 
og  Fødende  havde  været  mere  iøinefaldende.  Men  om  An- 
tallet af  de  Forsømte  er  nok  saa  lidet,  saa  er  det  utilstede- 
ligt, naar  det  er  unødvendigt  og  uden  tilsigtet  heldbringende 
Øjemed,  som  ellers  vilde  blive  uopnaaeligL  Efter  min  Be- 
regning (Ugeskrift  f.  L.  5te  Juni  1865)  fødes  7,64  pCt.  af 
Nyfødte  før  Jordmoderens  Ankomst,  og  det  lader  sig  vel 
tilnærmelsesvis  beregne,  hvor  mange  der  kommer  paa  en 
enkelt  Dag  for  hver  Jordmoder.  Sammesteds  har  jeg  ogsaa 
godtgjort,  hvorledes  Dødeligheden  er  større  blandt  de  Børn, 
som  fødes  før  Jordmoderens  Ankomst,  end  blandt  dem,  som 
ere  fødte  efter  samme,  og  det  er  af  sig  selv  klart,  at  jo 
hyppigere  og  i  jo  længere  Tid  man  kalder  Jordmoderen 
bort,  desto  større  bliver  Antallet  paa  Børn,  som  fødes  før 
hendes  Ankomst.  —  Bermed  stemmer  ogsaa  Dr.  Ditzels 
Angivelse  (Bospitals -Tidende  for  31te  Juli  1878  p.  483),  og 
naar  han  angiver  et  mindre  Tal  paa  Fødsler  før  Jord- 
moderens Ankomst  end  jeg,  antager  jeg,  at  dette  hidrører 
fra,  at  der  i  FødselsprotokoIIerne  ikke  findes  nogen  Rubrik 
for  disse  Fødsler,  hvorfor  de  da  letteligt  forblive  unoterede. 
—  Alt  for  længe  siden  har  Stiftsfysikus  Bentsen  (Ugeskrift 
f.  L.  19de  Juni  1858)  godtgjordt,  at  der  paa  Landet  hos  os 
døer  flere  Nyfødte  i  deres  første  Levemaaned  end  i  Kjøben- 
havn  eller  i .  Kjøbstæderne,  og  han  føjer  hertil:  •  Jord- 
mødrenes  for  ringe  Antal  mange  Steder  paa  Landet  i  For- 
hold til  den  voxende  Befolkning,  kan  ikke  andet  end  med- 
føre, at  Bjælpen  ofte  ikke  kommer  betimeligt,  foruden  at 
hine  tillige  paa  Grund  af  ny  indtræffende,  paatrængende 
Tilfælde  ofte  ikke  kunne  yde  de  enkelte  Nyfødte  den  om- 
byggelige  Pleie,  som  kunde  ønskes«.  Bliver  der  da  ikke 
endnu  flere  saadanne,  naar  Jordmødrene  kaldes  massevis  til 
Konference? 
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Med  Hensyn  paa  Fordring  af  specielle  Fakta,  da  kan 
enhver  Fødselshjælper  anføre  saadanne.  Jeg  skal  kon  her 
nævne  et  Tilfælde:  Den  9de  Nvbr.  1877  fødte  Stenhugger 
H.'s  Kone  i  S.  før  Jordemoderens  Ankomst  et  fuldbaaret 
Drengebarn.  Da  Jordmoderen  kom  til,  laa  Fosteret  mellem 
Moderens  Laar  og  var  livløst.  Moderen  fortalte,  at  hun 
havde  følt  Barnet  bevæge  sig,  efter  at  det  var  født,  men 
havde  ikke  hørt  det  skrige.  Det  havde  Navlesnoren  2 
Gange  om  Halsen.  Er  det  nu  ikke  sandsynligt,  at  Barnet 
var  blevet  ilive,  ifald  Jordmoderen  havde  været  der  itide  og 
kunde  have  taget  Navlesnoren  af  Halsen?  —  Og  nu  —  hvor- 
ledes gaaer  det  Mødrene!  Ligesaa!  Og  var  det  ikke 
saa,  saa  behøvede  vi  ingen  Jordmødre;  vort  hele  Jord- 
modervæsen  vilde  være  et  utilladeligt  Gjøglespil,  —  og  det 
er  det  ikke  I 

Hvad  jeg  her  har  sagt  om  Jordmødrenes  personlige 
Frihed  og  om  spæde  Børns  og  Barselkvinders  Bevarelse, 
har  jeg  erkjendt  og  følt  som  Sandhed,  og  det  er  overens- 
stemmende med  kristelig  Moral.  Men  derfor  tør  jeg  dog 
ingenlunde  vente,  at  der  vil  ske  nogen  Forandring  i  den 
antydede  Retuing  i  den  nærmeste  Fremtid.  Kun  Herrea 
véd  den  beleilige  Stund.  Jeg  uværdig  er  vant  til  at  vente, 
og  jeg  gjør  det  gjerne,  thi  jeg  venter  med  Haab  og  véd 
at  Sandheden  skal  have  Tid  til  at  trænge  igjennem. 

Mine  Yttringer  om  Nyfødte  og  Barselkvinder  høre  nær- 
mest med  til  mine  Bestræbelser  for  at  fremkalde  en  almin- 
delig Fødselsstatistik.  At  Dr.  Ditzel  (Se  Hospitals-Tidende 
for  3dje  Juli  1878  og  følgende)  har  optaget  Sagen  er  mig 
hjerteligt  kjært,  og  at  han  har  gjort  det  med  Grundighed 
og  statistik  Talent  fremkalder  min  oprigtige  Paaskjønnelse 
og  mit  varme  Ønske  for,  at  det  maa  lykkes  ham  at  se 
Sagen  fuldført  for  vort  hele  Land.  At  dette  ikke  alt  er 
sket,  er  mig  ubegribeligt,  saameget  mere  som  denne  Sag 
nærmest  har  et  sandt  hygiejnisk  Formaal.  Den  legale 
Prostitution,  som  jeg  saavel  her  som  andetsteds  (Dgeskr. 
f.  Læger  4de  Juli  og  17de  Oktbr.  1863)  har  bekæmpet  med 
Pen  og  Mund,  har  derimod  ikke  et  sandt  hygiejnisk  F6r- 
maal:  Bespottelsen  af  det  6te  Bud  har  sneget  sig  omkring 
i  Samfundet,  saa  langt  Historien  rækker;  men  det  er  først 
i  vor  Tid,  at  den  har  iført  sig  Hygeas  Dragt  og  under  denne 
Forklædning  forført  mange  Læger,  og  disse  igjen  de  statssty- 
rende og  lovgivendeMyndigheder.  Hvad  der  var  at  vente  er  sket : 
der  er  ofret  og  ofres  dagligt   Hekatomber  af  Kvinder  paa 
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Astartes  Alter,  SyBlis  er  ingenlunde  aftagen,  men  en  Usæde- 
lighed tiltagen,  der  alvorligt  truer  Samfundet  i  sin  Belbed. 
Kun  faa  ere  de  Læger,  som  hos  os  aabenlyst  have  rejst  sig 
mod  dette  Dvæsen,  og  den  bedste  af  dem  have  vi  nyligt 
tabt.     Men  Sagen  er  derfor  ikke  tabt: 

•Tab  skærper  kun  vor  Vindelyst, 
Og  Armod  er  os  som  en  Dyst, 
Der  ej  kan  vare  længe.  ■ 

I  det  Land,  hvor  den  personlige  Frihed  har  sin  Vugge, 
er  Kampen  mod  den  falske  Hygiejne  først  begyndt,  og  skulle 
vi  her  slutte  os  sammen  til  den  sande,  ædle  og  hippokra- 
tiske  Hygiejnes  Tjeneste,  saa  lad  os  ikke  opsætte  at  afklæde 
og  udstøde  Bespottelsen  under  dens  Forklædning!  Det  er 
endnu  Tidl 

Sapere  aude! 


Negle  Bcmmrluiuiger  em  Reeeptskriviiuig. 


Højstærede  Hr.  Redaktør  I 

1  de  sidste  Numre  af  Ugeskrift  for  Læger  er  først 
af  Dr.  Barfod  og  nu  af  Dr.  med.  Cold  anbefalet  at 
klæbe  Signaturerne  paa  Flaskerne  istedetfor  at  binde 
dem  paa  disse,  en  Metbode,  den  ærede  Redaktion  i  en  Be- 
mærkning varmt  tiltræder.  Det  er  ikke  af  Frygt  for  et  for- 
øget Arbejde  fra  de  fungerende  Receplariers  Side,  naar  jeg 
vil  fraraade  denne  Maade  at  befæste  Signaturerne  paa  Fla- 
skerne, ligesaa  lidt  som  jeg  undervurderer  de  anførte  Mis- 
ligbeder ved  Paabinding,  men  jeg  tror  virkelig,  at  det  væsentlig 
for  Landpraxisen  vil  medføre  større  Ulemper,  om  Paaklæb- 
ningen  blev  vedtaget.  Det  vil  være  Dem  bekjendt,  at  de 
allerfleste  Mixturer  særlig  Infuser  og  Dekokter  ved  at  staa 
udsatte  for  en  nogenlunde  høj  Temperatur,  15^20^  R.,  i 
Løbet  af  et  Par  Dage  let  blive  uklare,  sætte  Bundfald,  en- 
kelte (f.  El.  Infus  valerianæ)  sætte  Skimmel  eller  blive  sure,  og 
dette  sidste  gjælder  alle  Safter  og  Mixturer  med  iblandet 
Saft  eller  Mucilago.  For  at  forhindre  en  saadan  Fordærven 
af  Medikamentet  er  det  baade  rigtigt,  og  anvendes  næsten 
altid,   at  sætte  Flasken  i  koldt  Vand.     Enkelte  Apothe- 
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kere  bl.  a.  ogsaa  jeg,  sætter  paa  alle  sidstaævnte  en  trykt 

Etikette    om    Flaskehalsen       Flasken  sættes  i  koldt  Vand.  | 

der  {)aabyder  denne  Forholdsregel  som  den  JMaade,  der  er 
lettest  tilgængelig  for  Enhver,  for  at  bevare  Medikamentet 
mod  Gæring;  men  selv  i  utallige  Tilfælde,  hvor  det  ikke  er 
nødvendigt,  benytter  Publikum  sig  af  denne  Forsigtigheds- 
regel. Det  er  en  Selvfølge,  at  de  paaklæbede  Signaturer 
derved  løsnes  fra  Flasken.  Gaar  man  ud  fra,  hvad  vel  er 
en  berettiget  Formodning,  at  de  allerfleste  ere  omhygge- 
lige for  deres  Medicin,  da  vil  de  i  Almindelighed  baade 
anvende  den  omtalte  Forsigtighedsregel  som  og  værne  om, 
at  Børn  ikke  afrive  den  tilbundne  Signatur.  Ønskes  absolut, 
for  at  hjælpe  paa  Lægens  Bukommelse,  Ordinationen  ko- 
pieret paa  Signaturen,  kan  dette  jo  godt  lade  sig  gjøre  paa 
dennes  Revers.  Derimod  var  det  ubetinget  ønskeligt,  om 
det  paabødes  Lægerne  ved  Ordination  af  Medikamenter  til 
til  Børn,  da  at  vedføje  disses  Alder  paa  Recepten.  Vi  have 
Dosis  maxima  opgivet  for  Voxne  og  tildels  for  Børn,  men 
Niels  Hansens  « Datter«  kan  ligesaa  godt  være  1  som  30Aar 
gammel;  hvorvidt  da  Dosis  maxima  overskrides  eller  ikke, 
kan  ikke  vides  af  nogen  Expedieot;  dette  selvfølgelig  ikke 
for  at  kritisere  men  støtte  d*Qrr.  Læger. 

Haabende,  at  de  vil  være  forvisset  om,  at  denne  Ind- 
vending mod  Signaturernes  Paaklæben  sker  i  Publikums 
Interesse,  forbliver  jeg  Deres  ærb. 

Baagøe. 

Næstved  Apothek  den  28de  Avgust  1878. 


Vi  skulle  til  Ovenstaaende  kun  bemærke,  at  naar  Niels 
Hansenes  1-aarige  Datter  paa  Recepten  kun  betegnes  som 
•N.  Bansen's  Datter«,  en  Betegnelse,  der  unægtelig  efter- 
lader den  ovenfor  antydede  Tvivl,  foreligger  der  en  utvivl« 
som  Tilsidesættelse  af  de  alierede  gjældende  Bestemmelser 
for  Receptskrivning.  I  Sundhedskollegiets  Rundskrivelse  af 
22de  Maj  1869  til  samtlige  avtoriserede  Læger  i  Landet  i 
Anledning  af  Indførelsen  af  den  nye  Farmakopé  og  den  nye 
Medicinalvægt  hedder  det  udtrykkelig  i  Stk.  3:  «er  den 
Syge  et  Barn,  skal  dette  bemærkes«.  Som  det  vil  erindres, 
have  vi  allerede  tidligere  stærkt  fremhævet  det  som  en 
Mangel  ved  vor  Farmakopé,  at  vi  ikke  have  nogen  fuld- 
stændig Dosis  maxima  for  Børn,  et  Punkt,  som  vi  haabe,  at 
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Suodhedskollegiet  vil  have  sin  Opmærksomhed  henvendt 
paa,  men  selv  som  Forholdet  nu  er,  vil  en  nøjagtig  An- 
givelse af  Barnets  Alder,  for  hvem  Recepten  er  skrevet,  let 
kunne  give  Apothekeren  et  nyttigt  Vink,  og  da  Lægen  jo 
altid  maa  kjende  den  Patients  Alder,  han  har  under  Be- 
handling, vil  det  ikke  volde  ham  nogetsomhelst  Besvær 
stadig  at  anføre  den  paa  Recepten.  Red. 

Takåneø«  Til  Oktober  Flyttetid  d.  A.  bliyer  Underaccoucheur-  og 
ReserTelægeposten  ved  den  kongelige  Fødsels-  og  Piejestiflelse  ledig. 
Med  Posten,  som  er  3-aarig,  er  forbunden  en  aarlig  fast  Lønning  af 
850  Kr.,  Bolig  for  en  Ugift  og  2  Fayne  Brænde.  Skatterne  af  Boligen 
betaler  Vedkommende  selv. 

Ansøgninger  om  denne  Post  modtages  paa  Stiftelsens  Inspektions- 
kontor  til  den  18de  ds. 


Oversigt  ner  Sygdt mne,  Dødtflad  tg  Fødsler  I  ^øbønktf ■• 

Meddelt  af  Stadslsgen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (158)  er  i  Ugen  til  den  27de  Avgust  an- 
meldt lOISSygdomstilfælde,  hvoriblandt  868  af  Farsoter,  nemlig: 

Kipper  0,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  6,  ondartet 
Halssyge  13,  Strubehoste  1,  Kighoste  \,  Faaresyge  U,  gastr.  Feber  53, 
tyf*  Feber  34,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  5,  asiatisk  Kolera  0, 
indenL  Kolera  og  akut  Diarré  501,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  21, 
Barselfeber  2,  ondartet  SaarfeberO,  Koldfeber  3,  Brystkatarrh  76,  Grlppe2, 
Lungebetændelse  10,  Halsbetændelse  90,  akut  Ledderevmatlsme  15*  andre 
Farsoter  15  (Øjebetændelse  6,  Stomatitis  4,  Zona  2,  Nældefeber  2  og 
Fnrnnkler  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  87,  venerisk  Saar  29,  erhvervet 
Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  10,  Drankergalskab  8,  Brændevins- 
sygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksberggade,  St  Annæplads 
og  Roseugaarden. 

Dødsfaldenes  Antal  er  107.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  24 
(Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  24);  Blodforgiftninger  1;  konstitu- 
tionelle Sygdomme  23  (Lungesvindsot  13,  Kræft  7);  voldsomme 
Dødsaarsager  5  (Selvmord  3);  Dannelsesfejl  5;  lokale  Organ- 
sygdomme 26  (Hjærnebetændelse  5,  Konvulsioner  7);  andre  hyp- 
pige Dødsaarsager  22  (Tæring  hos  Smaabørn  20). 

Levendefødte  ere  154  (73  Drenge,  81  Piger);  Dødfødte  2. 

TllUgende  Varme  og  Fugtighed  1  Løbet  af  Ugen ;  overvejende  syd- 
østlige Vinde;  betydelig  Regn  den  25de. 

1  Ugen  til  den  lOde  Aygnst  er  i  London  anmeldt  9  Dødsfald  af  Kopper, 
27  af  Skarlagensfeber,  60  af  Kighoste,  16  af  tyf.  Feber;  i  St.  Petersborg 
27  af  Kopper,  27  af  tyf.  Feber  og  5  af  eianth.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 
Instiiut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Eronpriosessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  RI.  7— 9  og  IV« — 2V«, 
for  Damer  og  Børo  Bl.  11—12  og  2Vs— 3V2. 
BehaDdling  i  Hjemmet  efter  nærroere  Aftale. 

•re  Krtnip. 


Salicyl-Strøpulver 

fabrikeret  i  «Ghemi8che  Fabrik  auf  Aclien*  (tidligere  E.  Scbe- 
ring)  i  Berlin  er  sammensat  paa  den  for  det  til  den  tyske 
Armé  leverede  Podstrøpulver  foreskrevne  Maade  og  inde- 
holder den  foreskrevne  Mængde  Salicylsyre. 

Salicylstrøpulveret  er  uundværlig  for  Enhver,  der  lider 
af  Fodsved,  og  da  det  kjøler  og  formindsker  Heden  i  Fød- 
derne, er  den  daglige  Brug  af  dette  Pulver  ligeledes  meget 
at  anbefale  Tourister  og  overhovedet  Personer ,  som  gaa 
meget. 

Mod  ubehagelig  Transpiration  og  i  mange  andre  Til- 
fælde gjør  Strøpulveret  udmærket  Tjeneste. 

Prisen  er  1  Krone  pr.  Vi  Daase  og  50  Øre  pr.  V2  Haase. 

Salicylstrøpulveret  faas  paa  forskjellige  Apotheker  og  i 
Generaldepotet  for  Danmark  hos  Alired  leiMs  Kjøbenhavn. 

Hos  Undertegnede  er  udkommet  og  faas  i  alle  Bog- 
lader : 

Om  Salicylsyrens  Yærd  som  Antisepticum 

og  Antipyretioum 

af  prakt.  Læge  P.  Lange. 

Pris :  1  Rr.  50  0. 

I.  lagerip, 

Gothersgade  31. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


tilaaco  Lano*  fiogtrykk^rL    C.  A.  fteilstli  ForlafT 


^•bMlMni.  i.  14.  Sefthr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z^i^  Række  XXVI.  Nr.  12. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Iiide. 


Indhold:  I.  K.  I.  ScU«i»er:  Rtgle  BcMrkiiig«  •■  Sabc,  iiniif  i  hj(if|uik  IciMeide. 
B.  LejJMi  b  TWnkelM.  I.  Bettalheia:  b  nj  BuMwukv.  Stfkr: 
laafw  iMd  SfffilftM  hu  kriidclig«  Siidujfi.  Latderieii:  IfHtiiBB  mb  et 
ItnkjfgiiMuiUM  mU  Snjge.  BdyMdlfjfrdte  w  Fanen«  MMiif  i  Jtrde- 
MMiflriklar.  Ugat.  DtktiHispilaii.  Tikua.  Onraft  »t«  Sjitanir,  Dida- 
fiM  »r  Fftiar  i    Ijfkokira.    B«^'ei4t|jmlMr. 


Nogle  Benærknmger  om  Sæke^  Mfilig  i  hygiejnisk 

Henseende« 

Af  Cand.  phann.  A.  E.  M.  Schleisner. 


Der  gi^es  kun  faa  Stoffer,  henhørende  til  Menneskets  uund- 
værlige Fornødenheder,  som  det  er  mere  vanskeligt  at  he- 
dømme Godheden  af  efter  det  ydre  Udseende,  end  Sæbe. 
Der  gives  ogsaa  kun  faa  Fabrikata,  som  ere  Gjenstand  for 
en  mere  vedholdende  Forfalskning  og  bedrageriske  Tilsæt- 
ninger end  denne  Artikel.  Ikke  alene  fordi  dette  Spørgs- 
maal  spiller  en  Rolle  i  økonomisk  Henseende,  men  navnlig 
fordi  det  har  stor  Betydning  for  Sundhedsplejen,  være  det 
mig  tilladt  at  henlede  Opmærksomheden  derpaa. 

Der  gives  to  Hovedmethoder  i  SæbefabrikaUonen,  hvor« 
ved  man  faar  et  forskjelligt  Produkt,  baade  hvad  Kvalitet  og 
Kvantitet  angaar.  Man  har  kogte  Sæber  og  rørte  Sæber. 
Den  ældre  Methode  bestaar  i  at  koge  vedkommende  Fedt- 
stof med  Kalilud  eller  Natronlud,  indtil  Forsæbningen  er 
indtraadt.  Med  Kali  faar  man,  som  bekjendt,  en  blød  Sæbe, 
med  Natron  en  haard.  I  begge  Tilfælde  kan  man,  inden 
Sæben  endnu  er  stivnet,  tilsætte  Kogsalt,  herved  vil  Kali- 
sæben forandres  til  en  Natronsæbe,  der  udskiller  sig  og 
samler  sig  paa  Overfladen,  medens  det  opstaaede  Klorkalium 

MJ«  Rakke.  26de  Bd. 
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opløser  sig  i  DnderludeD.  Er  det  en  Natronsæbe,  finder 
der  ingen  kemisk  Omskiftning  Sted,  men  den  udskiller  sig 
ligeledes,  og  i  den  understaaende  Klornatriumoplesning  har 
man  da  Overskuddet  af  det  frie  Alkali  fra  Luden,  Glycerinet 
og  forskjellige  Urenligheder,  som  kunne  have  været  tilstede 
i  Luden  elier  de  anvendte  Fedtstofifer.  Deo  saaledes  ud- 
skilte Sæbe  kan  man  da  smelte  og  forme;  den  kaldes  Kjerne- 
sæbe,  den  er  temmelig  nentrai,  d.  v.  s.  indeholder  ikke  noget 
stort  Overskud  af  frit  Alkali,  og  den  kan,  naar  Operationen 
med  Ddskilningen  gjentages,  fuldstændig  befries  fra  Over- 
skud af  frit  Alkali,  den  virker  da  ikke  bidende  eller  ætsende 
paa  Buden;  den  indeholder  ikke  noget  unaturligt  stort  Over- 
skud af  Vand,  den  skummer  ikke  stærkt  og  svinder  ikke 
hurtigt  ved  Bragen,  den  flyder  ikke  ben  i  Sæbekoppen  og 
er  den  reeleste  Sæbe  for  Konsumenterne.  Efter  denne 
Methode  faar  man  af  100  Pund  Tælle  eller  Fedtstof  150  til 
155  Pund  frisk  Sæbe. 

Den  anden  Methode,  Fremstillingen  af  de  rørte  Sæber, 
er  langt  fordelagtigere  for  Fabrikanterne,  men  byder  Konsu- 
menterne et  slettere  Produkt.  Kokosolie  og  Palmeolie  have 
et  lavt  Smeltepunkt,  med  tynd  Natronlud  danne  disse 
smeltede  Fedtstoffer  ikke  den  samme  emulsionsagtige  Blan- 
ding som  andre  Fedtstoffer,  Forsæbningen  gaar  vanskeligt 
for  sig,  først  naar  Luden  ved  Inddampning  bar  naaet  en 
større  Styrke,  indtræder  Forsæbningen  pludseligt  og  fore- 
gaar  hurtigt.  Anvender  man  strax  en  stærkere  Natronlud, 
kan  man  ved  en  lav  Temperatur,  omtrent  80°  C.  og  endnu 
lavere,  ved  hyppig  Omrøring  i  kort  Tid  danne  en  stor 
iMængde  Sæbe;  denne  bliver  ikke  udsaltet.  Man  lader  del 
Bele  stivne,  og  man  faar  vel  en  haard  Sæbe,  men  den  inde- 
holder Overskuddet  af  Lud  og  kan  tilsættes  en  betydelig 
Mængde  Vand.  Man  kan  paa  denne  Maade  af  100  Pund 
Fedtstof  faa  250  til  300  Pund  frisk  Sæbe ;  om  Sæberne  end 
ikke  altid  « fyldes*  saa  stærkt,  som  det  kaldes,  saa  skal  dog 
200  til  220  Pund  Udbytte  være  noget  ganske  sædvanligt. 
Det  er  meget  store  Kvantiteter  Vand,  Sæbe  kan  holde  til- 
bage uden  at  miste  sin  faste  Form.  Det  er  en  Selvfølge, 
at  ogsaa  de  kogte  Sæber  kunne  •fyldes*  med  Vand. 

Egentlig  Kjernesæbe  fabrikeres  nu  meget  sjældent,  og  de 
fleste  større  tekniske  Avtoriteter  ere  enige  om  for  en  stor 
Del  at  kaste  Skylden  paa  Publikum,  som  løber  efter  den 
billige  Qg  smukt  farvede  Vare,  uden  at  tage  Bensyn  tli 
Kvaliteten.      Den    bekjendte    tekniske   Kemiker,    Prof.  Dr. 
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Heeren  siger  herom*):  vmaD  kan  ikke  fortænke  en  Sæbe- 
fabrikant i,  at  ban,  for  at  kunne  konkurrere  med  FJertallet 
af  sine  Kolleger,  maaske  selv  modstræbende  griber  til  det 
samme  Middel,  som  ogsaa  andre  betjene  sig  af,  for  at 
skaffe  sig  Afsætning  ved  lave  Priser*.  Dette  være  nu  som 
det  vil,  i  saa  Henseeitde  lader  den  store  Masse  sig  sjæl- 
dent belære  eller  bar  det  rette  Blik  for  sin  egen  Fordel,  og 
det  vil  næppe  være  muligt  at  faa  indført  Kontrol  med  Sæbe- 
fabrikationen eller  ved  Lov  faa  fastsat  Sæbens  Sammen- 
sætning, saaledes  som  det  engang  er  sket  i  Frankrig,  hvor 
Publikum  overbovedet  er  langt  fordringsfuldere  med  Hensyn 
til  Sæbers  Beskaffenhed  end  hos  os,  vel  nærmest  begrundet 
i  den  Pris,  som  Franskmanden,  og  især  den  kvindelige  Del 
af  Befolkningen,  sætter  paa  en  blød  og  fin  Hud  og  paa  en 
Sæbe,  som  det  er  en  Behagelighed  at  vaske  sig  med. 
Den  franske  Lov,  som  her  er  Tale  om,  daterer  sig  fra  den 
Ilte  Juni  1845**)  og  fastsætter  den  normale  Sammensætning 
af  Sæbe  til  følgende  Forhold  i  100  Dele: 

64  Dele  Fedtstof 

34  Dele  alkalisk  Lud 
2  Dele  uopløselige  Stoffer  (tolereres). 
Denne  Lov  er   senere  traadt  ud  af  Kraft,    men  atter 
foreslaaet  anvendt. 

Hertillands  sætter  en  stor  Del  af  Publikum  Pris  paa  de 
billige,  men  slette,  rørte  Sæber,  som  opløses  hurtigt  og 
skumme  stærkt.  [  Frankrig  bruger  man  meget  de  saakaldte 
haarde,  tørrede.  Toiletsæber.  De  indeholde  ikke  meget 
Vand  ,  hvis  Tilstedeværelse  fremskynder  Omdannelsen  af  de 
tilsatte  Parfumer;  de  maa  heller  ikke  indeholde  frit  Alkali, 
for  ikke  at  have  en  skadelig  Virkning  paa  Huden,  og  de 
maa  heller  ikke  indeholde  Overskud  af  uforsæbet  Fedtstof, 
som  vilde  gjøre  Huden  fedtet-kiæbrig  efter  Vaskningen. 
Deres  Pris  er  naturligvis  højere  end  de  rørte  Sæbers,  men 
det  er  i  Virkeligheden  i  alle  Henseender  fordelagtigere  at 
anvende  dem,  de  ere  langt  drøjere  end  hine,  og  da  de  ikke 
indeholde  frit  Alkali,  have  de  ikke  den  skadelige  Virkning 
paa  Huden  som  de  bidende  stærkt  alkaliske  Sæber,  der  ere 
saa  ubehagelige  at  anvende  for  Individer  med  en  sart  Hud, 
navnlig  Børn  og  Damer. 


*)  Miltheil  nogen  aus  dem  baonoTerscheo  Gewerbeverelo  1855.  Hæfte  5.. 

DiDgler»  polytecboisehes  Jooroal  1855.    Bd.  137.    P.  310. 
**)  Se  Rapport  géDéral  sur  les  travaux  do  Gooseil  d'Hygiéoe  publlque 
et  de  salubrité  da  départemeDt  de  la  Selne,  depais  1849  jusqa'a  1858 
incluslvement.    Paris  1861.     Pag.  370. 
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Man  maa  vel  i  Almindelighed,  som  ovenfor  anført,  anse 
det  for  en  Umulighed  at  faa  Sæbefabrikationeo  ført  tilbage 
til  det  gamle  Spor  og  lade  Fabrikanteroe  tilvirke  kogte  eller 
rørte  Sæber  efter  Konsumenternes  Forlangende,  det  er  jo 
endnu  Alt  Sæbe,  om  end  af  mer  eller  mindre  god  Kvalitet, 
men  hvad  der  energisk  bør  protesteres  imod,  og  hvorpaa 
man  ikke  noksom  kan  henlede  Avtoriteternes  og  i  Særde- 
leshed Lægernes  Opmærksomhed,  er  den  Misbrug,  som 
sker  ved  Forfalskningen  af  Sæbe. 

Da  Sæbe,  baade  blød  (grøn)  Sæbe  og  den  faste,  kan 
blandes  med  meget  forskjellige  Legemer,  uden  at  det  kan 
kjendes  paa  det  Ydre,  har  man  anvendt  en  Mængde  for- 
skjellige Stoffer  til  Forfalskningen.  Jeg  skal  kortelig  omtale 
disse  for  i  Særdeleshed  at  henvende  Opmærksomheden  paa 
et  af  dem,  som  maa  siges  at  være  til  stor  Skade  baade  for 
Konsumenternes  Pung  og  for  deres  Sundhed. 

Ved  en  Undersøgelse ,  som  den  bekjendte  franske  Ke- 
miker Payen,  der  var  Medlem  af  Conseil  d*Hygiéne  publique 
et  de  salubrité,  foretog  for  dette  1862,  i  Anledning  af  en 
Klage  fra  franske  Sæbefabrikanter  over  Salget  af  undervægtig 
Sæbe  og  den  tiltagende  Forfalskning,  fandt  ban,  at  Sæbe  blev 
forfalsket  med  kulsur  Kalk,  fosforsur  Kalk,  kiselsur  Kalk, 
Kiselsyre,  Ler,  fint  Sand,  pulveriseret  og  sigtet  Pimpsten, 
svovlsur  Baryt  og  Kaolin. 

De  Stoffer,  som  i  Nutiden  almindeligst  benyttes  til  at 
forfalske  Sæbe,  ere  kiselsure  Alkalier  (Vandglas),  Stivelse 
(Kartoffelmel  og  andre  ringere  Stivelsesorler) ,  Talkum, 
Affald  fVa  Stivelsefabriker  og  Infusoriejord.  Nogle  Fabri- 
kanter tilsætte  kun  et  af  disse  Stoffer,  andre  flere  eller  dem 
alle  paa  engang. 

Det  er  især  den  grønne  Sæbe,  som  forfalskes  med  Vand- 
glas og  Kartoffelmel.  Rous  s  in*)  undersøgte  16  Prøver 
grøn  Sæbe,  som  vare  kjøbte  i  forskjellige  Kvarterer  i  Paris, 
og  fandt,  at  de  alle  vare  forfalskede  med  Stivelse;  ingeo 
Prøve  indeholdt  under  10  pCt.,  flere  20  til  25  pCL  Er 
Stivelsen  godt  iblandet,  beholder  Sæben  sit  transparente  Ud- 
seende; intet  ydre  Kjendetegn  forraader  den  bedrageriske 
Tilsætning;  men  under  Mikroskopet  viser  den  sig  strax  for 
det  øvede  Øje.  Man  kan  ogsaa  opløse  Sæben  i  Spiritus, 
lade  Bundfaldet  sætte  sig,  udvaske  det  med  lidt  Vinaand, 
koge  det  med  Vand  til  Klister  og  anstille  den  bekjendte 
Jlodreaktion.      Da  Stivelsen   i  Sæben   viste  sig  ikke  at  være 


*)  DiDglers  pol>t.  Journal  1868.    Bd.  190.    Pag.  343. 
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synderlig  ndbolnet,  maa  mao  antage,  at  den  er  tilsat  ved 
en  forholdsvis  lav  Temperatur.  Sæbens  Vandmængde  kan 
ikke  forøges  ved  den  blotte  Stivelsetilsætning,  men  derimod 
vel  naar  der  tilsættes  Vandglas,  det  bliver  ved  disse  Tilsæt- 
ninger muligt  for  Fabrikanten  af  100  Pund  Olie  at  faa  et 
Udbytte  af  370  Pund  ja  selv  over  400  Pund  Sæbe,  medens 
man  ved  den  reelle  Fremgangsmaade  kun  kan  faa  c.  240  Pund 
god  blød  Sæbe*)  —  Roussin  anfører,  at  tOO  Kilogram  raa 
Stivelse  koster  fra  20  til  45  Franks,  medens  100  Kilogram 
ren,  grøn  Sæbe  koster  60  å  75  Franks. 

Dr.  Vobl  undersøgte  39  forskjellige  Prøver  grøn  Sæbe, 
indkjøbt  hos  Fabrikanter  i  12  forskjellige  tyske  Byer;  deraf 
vare  kun  8  uforfalskede,  hvorimod  31  viste  sig  mere  eller 
mindre  forfialskede.  Resultatet  kan  opstilles  paa  følgende 
Maade.  Af  de  undersøgte  Sæber  vare  20,612  pGt.  at  anse 
som  en  god  Vare,  hvorimod  79,488  pGt.  vare  forfalskede,' 
nemlig: 

med  Kartoffelmel  og  Vandglas 56,410  pCt. 

med  Kartoffelmel,  Vandglas  og  Infusoriejord   .  .     5,128  — 

med  Kartoffelmel  alene 5,128  — 

med  Vandglas  alene 12,820  — 

79,486  pCt. 

Foruden  de  her  nævnte  har  en  Mængde  Åndre  beskjæf- 
tiget  sig  med  Undersøgelser  over  Sæbe  og  især  gjort  op- 
mærksom paa  Vandglastilsætningen.  I  de  forskjellige  Landes 
Patent-Repertorier  Under  man  en  Mængde  Patent-Andragender 
fra  Folk,  som  ville  sætte  Forfalskningsmidler  til  Sæber;  det 
er  ejendommeligt  Tor  vor  Tid,-  at  Folk,  dels  af  Uvidenhed, 
dels  af  Frækhed,  kan  søge  Patent  paa  Noget,  som  direkte 
gaar  ud  paa  at  bedrage  deres  Medborgere.  Blandt  disse 
Forfalskningsmidler  staar  i  første  Række  Vandglas.  Dernæst 
kommer  Dextrin,  Mælk  og  Mel,  Glaubersalt,  tvekulsur  Na- 
tron, Benlim,  smaat  hakket  Træstof,  Gibs,  Pibeler  o.  s.  v. 
For  flere  af  disse  Stoffers  Vedkommende ,  f.  Ex.  flnt  malet 
Asketræ,  Ler,  skal  det  anføres,  at  vedkommende  Fabrikanter 
angive,  at  de  tilsættes  for  ved  deres  mekaniske  Medvirkning 
at  fjæme  Smudset.  Som  Exempel  kan  anføres  en  Patent- 
ansøgning af  6te  Oktbr.  1877,  som  findes  meddelt  i  Ding- 


*)  Dr.  H.  Vohl  i  Koln.    Dinglers  polyt.  Journal  1872.    Bd.  204.   Pag.  55. 
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lers  polytekniske  Journal.    Bd.  226.    Pag.  439.    Sæben  skulde 
bestaa  af  følgende  Stoffer: 

10  Dele  Natronlud  (Vægtfylde  ikke  angivet). 
15    —     Natron  vandglas,  Vægtfylde  1,26. 
15    —     Stearinolie  (Oliesyre,  Affald  fira  Stearinfabrikerne). 
20   —    Vand. 
100   —  fed  Ler. 

Det  er  ikke  alene  den  bløde  grønne  Sæbe^  som  for- 
falskes med  Vandglas,  men  en  Vandglasopløsning  lader  sig 
ogsaa  med  stor  Lethed  inkorporere  i  de  rørte  Sæber.  Guido 
Schmitzer"^)  har  undersøgt  to  røde  Wiener  Toiletsæber  og 
deri  fundet: 


Natron 

12 

12,6 

Kiselsyre 

10 

8,6 

Vand 

30 

33,0 

Fedtsyrer 

48 

46,0 

Enhver  kan  let  overbevise  sig  om,  hvor  let  Natronvand- 
glas inkorporeres  i  rørte  Sæber  ved  at  smelte  180  Graoi 
Palmeolie  i  en  Porcellænskaal,  tilsætte  100  Gram  Natronlud 
af  38"  Bé,  Forsæbningen  gaar  let  for  sig,  og  derpaa  under 
stadig  Omrøring  tilsætte  140  Gram  Natronvandglasopløsning 
af  36""  Bé.  Man  faar  derved  420  Gram  Produkt  af  et  godt 
Udseende,  men  den  holder  sig  ikke.  Prof.  Bouis  anfører, 
at  han,  ved  en  af  de  store  Verdensudstillinger  har  sel 
glimrende  udseende  Blokke  af  Kokossæbe,  som  imidlertid 
lidt  efter  lidt  svandt  ind  til  et  Stykke  simpelt  Kartonpapir; 
de  indeholdt  80  pCt.  Vand^*). 

Den  værste  af  de  nævnte  Forfalskninger  er  aabenbart 
Vandglastilsætningen.  Dette  Stof.  er  af  en  stærk  alkalisk, 
ætsende  Beskaffenhed,  og  ved  Tilsætningen  til  de  rørte 
Sæber  forøger  det  altsaa  disses  i  Reglen  i  Forvejen  ikke 
ringe  Kavsticitet.  Det  Stof,  som  virker  opløsende  og  ren- 
sende i  enhver  Sæbe,  er  det  fine  Alkali,  som  udskilles  af  de 
fedtsure  Salte  ved  Overskuddet  af  Vand,  men  der  er  en 
stor  Forskjel  i  Virkningen  paa  Huden,  naar  man  vasker 
sig  med  den  ringe  Mængde  Alkali,  som  udskilles  af  de  neu- 
trale Sæber,  end  naar  man  benytter  en  alkalisk,  rørt  Sæbe, 
især  naar  denne  er  tilsat  Vandglas.  Smudset  fjærnes  vel, 
men  Ouden  bliver  ru  og  skrubbet,    som  det  kaldes,    og  i 


*)  DiDglers  polyt.  Journal  1872.     Bd  203.     Pag.  129. 
*^)  Wurtz,  DlcUoDDaire  de  Ghimie  pure  et  appliquéa.    T.  2.    P.  1450. 
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Porerne  samler  sig  et  hvidt  Pulver,  Kiselsyre;  Budens  Ela- 
sticitet forringes.  Dette  fremgaar  noksom  af  Forsøg  udførte 
i  en  Kattunfabrik ,  A.  Stephan  &  Ko.,  efter  Opfordring  af 
Foreningen  til  Befordring  af  Industrien  i  Preussen*).  Den 
grønne  Sæbe  anvendes  endvidere  i  Medicinen  og  i  Dyrlæge- 
kunsten,  og  da  dens  Udseende,  trods  den  er  forfalsket,  kan 
være  aldeles  dadelfrit,  gaar  Forfalskningen  vel  hyppigt  upaa- 
agtet  hen.  Det  er  en  Selvfølge,  at  Præparater,  tilberedte 
med  en  saadan  forfalsket  Sæbe,  ikke  ere  det,  de  skulle  være. 
Der  benyttes  meget,  til  udvortes  Brug  mod  Hudsygdomme, 
en  Opløsning  af  grøn  Sæbe  i  Spiritus;  denne  dispenseres 
klar  fra  Apothekerne,  og  holdes  derfor  i  Reglen  færdig,  for 
al  Bundfaldet  kan  sætte  sig,  det  var  at  ønske,  om  man  paa 
de  forskjellige  Apotheker  vilde  undersøge  dette  Bundfald  og 
meddele  Resultatet,  for  at  man  kunde  se,  i  hvilket  Omfang 
den  anvendte  grønne  Sæbe  var  ren  og  ublandet  eller  for- 
falsket.  En  Vandglasopløsning  adskilles  af  Spiritus,  som 
optager  en  Del  af  Alkaliet  og  udskiller  et  alkalifatligere 
kiselsurt  Salt,  man  vil  derfor  flnde  Kiselsyren  i  Bundfaldet, 
men  vel  at  mærke  som  opløselig  Kiselsyre. 

De  Vandglassæber,  som  benyttes  til  Vaskning  af  Tøj, 
har  en  i  høj  Grad  skadelig  Indvirkning  paa  Tøjet.  Dette  er 
bevist  ved  en  Mængde  Forsøg.  Den  omtalte  Forening  til 
Befordring  af  Industrien  i  Preussen  lod  foretage  Forsøg  med 
Vandglasvaskning  i  12  større  Fabriker,  Kattunfabriker, 
Farverier,  Valke-  og  Vaskerier,  Blegeanstalter,  Strømpe- 
fabriker  og  paa  Vaskeriet  i  det  bekjendte  store  Hospital, 
Gharitéen  i  Berlin**).  Hospitalets  Beretning  lyder  eaaledes: 
Vandglasset  kan  ikke  fjærne  Blod-,  Pus-  og  andre  Pletter, 
befæster  dem  meget  mere,  saa  der  maa  bruges  Sæbe  i  en 
større  MaalestOk.  Vandglasset  kan  ikke  erstatte  Sodaen, 
som  i  Hospitalet  er  blevet  brugt  med  det  bedste  Resultat, 
det  fordrer  mere  Tid  og  flere  Arbejdskræfter,  ogsaa  stillede 
Omkostningerne  ved  Brugen  deraf  sig  højere,  fordi  Vand- 
glasblandingerne kun  kunne  bruges  engang,  medens  man 
paa  Hospitalet  endnu  engang  kunde  bruge  Luden  fra  det 
allerede  dampede  Vasketøj,  til  andre  dertil  egnede  Vaske- 
stykker.  —  De  øvrige  Beretninger  lyde  gjennemgaaende 
heller  ikke  gunstig  for  Vandgiasvadskningen. 

Dr.  Vohl  i  K51n  har  gjort  sig  fortjent  ved  nærmere  at 
studere  Vandglassets  Indvirkning  paa  Tøjtrevlerne***).     Ban 


4>« 


")  Se  DiDglers  polyt.  Journal  1858.     Bd.  U9.    Pag.  374. 
)  DiDglers  polyt.  Joarnal.     1858.    Bd.  149.    Pag.  372. 
)  DiDglers  pol}t.  Journal.     1872.     Bd.  204.     Pag.  53. 
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har  fondet,  at  Lærreds-,  Bomaids-,  Uld-  og  Silkestoffer  i  hej 
Grad  lide  ved  Vandglassæberne.  De  virke  skadeligt  ikke  blot 
paa  Grund  af  deres  Kavsticitet,  men  ogsaa  derved  at  Træv- 
leroe i  betydelig  Grad  optage  Kiselsyre,  der  under  Vask- 
ningen  virker  som  et  sandt  Slibemiddel,  angriber  Overfladen 
af  Tøjlrevlerne ,  og  det  saarede  Epitheliallag  gaar  derved 
hurtigere  til  Grunde  under  Alkaliernes  Indvirkning.  Uld  og 
Silke  lider  i  Særdeleshed  i  hej  Grad.  Dr.  Vohl  har  ogsaa 
gjort  Omprøver  med  rene  Sæber  og  fundet,  at  de  langtfra 
udøve  nogen  mekanisk  Indvirkning  paa  Trævlerne  eller  ind- 
gribe forstyrrende  i  deres  kemiske  Sammensætning,  saa- 
ledes  som  de  stærkt  alkaliske  Vandglassæber.  Han  meddeler 
endvidere  følgende  Tilfælde,  som  har  Interesse  for  Læger. 
En  Mand  med  et  Saar  blev  forbundet,  dels  i  sit  Hjem  dels 
i  Hospitalet.  Hver  Gang  han  blev  forbundet  i  Hjemmet 
med  det  der  tilberedte  Charpi,  antog  Saaret  en  meget  be- 
tændt Karakter,  dette  var  derimod  ikke  Tilfældet,  naar  han 
blev  forbundet  i  Hospitalet.  Ved  den  kemiske  Undersøgelse 
viste  det  sig  nu,  at  det  Charpi,  der  blev  benyttet  i  Mandens 
Hjem,  indeholdt  en  betydelig  Mængde  Kiselsyre,  men  at 
dette  derimod  ikke  var  Tilfældet  med  Hospitalets  Charpi; 
ogsaa  den  mikroskopiske  Undersøgelse  viste,  at  ved  det 
første  vare  Trævlerne  i  høj  Grad  angrebne,  medens  de 
derimod  i  Hospitalets  Charpi  viste  deres  primitive  Form. 
Ved  nærmere  Efterforskning  kom  da  frem,  at  det  Charpi, 
der  .var  tilberedt  i  Patientens  Hjem,  stammede  fra  Lærred, 
der  i  Forvejen  var  vasket  med  en  meget  kiselsyreholdig 
Sæbe. 

Ved  Anvendelsen  af  Vandglassæbe  kan  der  i  Trævlerne 
af  T6jet  udkrystallisere  et  Silikat  med  ringe  Alkalimængde, 
ligesom  der  ogsaa  kan  udskille  sig  kiselsur  Kalk;  Tøjet 
bliver  derved  sprødt,  og  kan,  naar  det  efter  Tørringen 
lægges  sammen  og  presses,  revne,  som  om  det  var  skaaret 
med  en  Kniv. 

Det  er  ikke  længere  nogen  Hemmelighed,  at  Vandglas- 
sæber ogsaa  have  fundet  Indgang  hos  os,  og  man  kan  derfor 
ikke  noksom  advare  mod  Brugen  deraf,  og  henstille  til 
honnette  Fabrikanter,  som  maaske  af  Ubekjendtskab  med 
Vandglassets  Egenskaber  have  anvendt  dette  i  deres  Fabri- 
kation, at  ophøre  med  Anvendelsen  af  denne  Tilsætning, 
der  ikke  alene  er  fordærvelig  for  Konsumenterne  i  økono- 
misk Henseende,  men  ogsaa  for  deres  personlige  Velvære. 
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En  Thorakotom. 

Efter  E.  Leyden.    (Berlin,  klin.  Wochenschr.    Nr.  31.    1878.) 


Aabniogen  af  empyematiske  Ansamlinger  maa  tidt  foretages 
under  saa  vanskelige  Forhold,  at  de  hidtil  anvendte  Opera- 
tionsmethoder  ikke  vise  sig  hensigtsmæssige.  Incisionen, 
saaledes  som  den  i  Almindeh'ghed  anvendes,  er  vel  en  ringe 
Operation,  der  af  en  øvet  Operatør  kan  udføres  i  et  Par 
Minutter,  men  paa  den  anden  Side  vil  den  ikke  godt  kunne 
udføres  uden  under  Kloroformnarkose,  der  behøves  dertil 
1  å  2  Medhjælpere  og  tager  for  en  mindre  øvet  Operatør 
let  længere  Tid.  Er  Patienten  meget  medtaget  og  lider  af 
stærk  Aandenød,  vil  han  ofte  ikke  kunne  taale  hverken 
Kloroformnarkosen  eller  en  langvarig  Operation,  og  dog 
gjælder  det  netop  her  om  hurtigt  at  skaffe  Pusset  frit  Ud- 
flod.  Rigtigst  er  det  naturligvis  altid  at  operere,  førend  en 
saadan  Tilstand  har  udviklet  sig,  men  hyppigt  tager  jo  Syg- 
dommen et  rapidt  Forløb,  og  hyppigt  vægre  Patienterne  sig 
ved  at  underkaste  sig  en  indgribende  Behandling,  saalænge 
deres  Tilstand  er  taalelig.  Forf.  saa  én  Gang  en  Patient  dø 
midt  under  en  Empyemoperation  under  Kloroformnarkose  af 
en  l^ungeblødning,  der  hurtigt  havde  Kvælning  til  Følge;  en 
anden  Gang  døde  Patienten  i  Løbet  af  de  første  24  Timer 
efter  Operationen,  inden  han  havde  rettet  sig  efter  Nar- 
kosen, og  flere  Gange  er  Tilladelsen  til  Operation  blevet 
ham  nægtet  paa  Grund  af  Patientens  medtagne  Tilstand. 

Disse  Erfaringer  have  ledet  Forf.  til  at  søge  at  udQnde 
en  Forbedring  af  Operationens  Teknik.  Efter  torskjellige 
Forsøg  er  han  blevet  staaende  ved  et  instrument,  med  hvilket 
der  først  foretages  Punktur  og  derefter  blodig  Dilatation  af 
Stiksaaret  ud  til  Siderne.  Instrumentet,  som  han  benævner 
Thorakotom  bestaar  af  en  stor  noget  affladet  Troakar,  hvis 
Kanyle  paa  de  to  længst  fra  hinanden  Qærnede  Sider  er  forsynet 
med  en  spalteformet  Aabning.  Efter  at  man  ved  en  Prøve- 
punktur  har  forvisset  sig  om,  at  der  er  Pus  paa  det  Sted, 
man  har  udvalgt  til  Operation,  stødes  den  med  Stilet  for- 
synede Troakar  ind  i  Ansamlingen,  Stiletten  trækkes  ud,  og 
derpaa  indføres  i  Kanylen  den  anden  Del  af  Instrumentet; 
denne  bestaar  af  en  i  den  yderste  Ende  afstumpet  Stilet, 
der  er  forsynet  med  to  dækkede  Knive,  Baandtaget  bestaar 
af  to  Arme,  der  ved  Fjederkrafl  holdes  ud  fra  hinanden; 
trykkes  de  sammen,   springe  Knivbladene  frem  gjennem  de 
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spalteformede  Aabninger  i  Kanylen.  Trækkes  nu  hele 
Instrumentet  i  denne  Stilling  med  et  rask  Ryk  ud  gjennem 
Brystvæggen,  ville  de  to  Knivblade,  skærende  indenfra  udad, 
frembringe  et  indtil  3  Ctm.  langt  Snitsaar  i  i^rystvæggen.  Selv- 
følgelig maa  man  herved  omhyggeligt  vogte  paa,  at  Snit- 
saaret  falder  nøjagtigt  i  Midtlinien  af  det  paagjældende  Rib- 
bensmellemrum,  hvilket  let  sker  ved  Bjælp  af  passende  Ind* 
retninger  paa  Instrumentet. 

Den  sidste  Del  af  Operationen  er  let  og  hurtig  at  ud- 
føre og  volder  Patienten  kun  højst  ubetydelig  Smerte.  Den 
dannede  Incisionsaabning  er  i  Reglen  stor  nok  til  at  optage 
Rør  af  tilstrækkelig  Vidde  til  at  holde  Ddfloddet  vedlige  og 
til  at  foretage  Ddskyllingerne  igjennem. 

Som  Fordele  ved  denne  Operation  nævner  Forf.  1)  at 
den  kan  udføres  uden  Kloroformnarkose,  hvorpaa  han  lægger 
en  særlig  Vægt.  2)  Indgrebet  er  ikke  større  end  ved  en 
Punktur  og  taales  let  selv  af  den  svageste  Patient.  3)  Ope- 
rationen tilendebringes  hurtigt  og  uden  videre  Smerte. 
4)  Den  kan  udføres  uden  sagkyndig  Medhjælp.  Som  Mangler 
ved  Operationen  fremhæver  ban  derimod  1)  at  Hudsaaret 
ikke  er  større  end  Saaret  i  Lungehinden  og  2)  at  dette  ikke 
altid  er  stort  nok  til  at  vedligeholde  et  tilstrækkeligt  Udflod% 
Denne  sidste  Ulempe  har  imidlertid  efter  Forf.*s  Mening  ikke 
saa  Meget  at  sige,  da  man  jo,  naar  det  skulde  gjøres  nødigt, 
kan  dilatere  Saaret  med  en  stump  Bisturi,  og  overhovedet 
er  det  altid,  hvilken  Operalionsmethode  man  end  anvender, 


*)  Som  en  meget  væsentlig  Ulempe  ved  den  omhandlede  OperaUous- 
methode  burde  Forf.  paa  dette  Sted  utvivlsomt  ogsaa  have  frem- 
hævet, at  man  ved  den  blinde  Snitføring  indenfra  udad  aldrig  tU 
iLunne  silire  sig  imod  en  stærkere  Bledning  fra  en  af  Interkostal- 
arteriernes  større  Grene.  Disse  Blødninger  kunne  som  bekjendt  ofte 
være  højst  skæbnesvangre  ilike  blot  paa  Grund  af  det  store  Blod- 
tab, der  under  Patienternes  Regien  stærkt  medtagne  Tilstand  faar 
en  særlig  Betydning,  men  ogsaa  fordi  en  Tilblanding  af  Blod  Ul 
Pnsansamlingen  let  fremkalder  en  septisk  Dekomposition  1  denne, 
og  at  det  vil  være  overordentlig  vanskeligt  at  standse  en  stærk 
Blødning  fra  et  saadant  Saar,  vii  af  letforstaaelige  Grunde  være  ind- 
lysende. Ved  den  lagvise  Gjenncmskæring  af  Uløddelene  udenfra 
indad,  saaiedes  som  det  I  Reglen  gjøres,  vil  man  i  Almindelighed 
have  det  i  sin  Magt  at  standse  al  Blødning  fra  de  læderede  Arterie- 
grene, førend  man  aabner  selve  Ansamlingen,  og  navnlig  vil  detle 
være  Tilfældet,  naar  man,  saaiedes  som  det  i  den  nyere  Tid  er 
blevet  lilraadet,  Istedetfor  at  gjennemskære  Muskellagene  med  Kniven, 
river  Muskelflbrene  fra  hverandre  med  stumpe  instrumenter;  natur- 
ligvis bliver  OperaUonen  derved  noget  mere  smertefuld,  men  dette 
tør  i  Reglen  ikke  komme  i  Betragtning  ligeoverfor  det  højst  væsent- 
lige Hensyn,   at  man  paa  den  Maade  faar  den  mindst  mulige  Blød* 


187 


nødvendigt  at  udvide  Fistlen,  naar  nogen  Tid  er  gaaet.  Forf. 
har  udført  3  Empyemoperationer  med  dette  Instrument  og 
fundet  det  saa  hensigtsmæssigt,  at  han  ikke  tager  i  Betænk- 
ning at  anbefale  det  til  sine  Kolleger. 


En  By  B»BdelorM8kiir. 

Efter  K.  Bettelheim.    (Deutsch.  Arch.  f.  Uln.  Med.    Bd.  22.    H.  2.) 


Skjøndt  der  allerede  staar  en  Mængde  forskjellige  Midler  og 
Methoder  til  Bændelormenes  Bortskaffelse  til  vor  Raadighed, 
er  der  dog  ingen  af  dem  alle,  der  virker  fuldstændig  sik- 
kert eller  hurtigt.  Grunden  dertil  ligger  i  forskjellige  Om- 
stændigheder. Det  anvendte  Præparat  kan  være  af  mindre 
god  Kvalitet,  ofte  gives  det  med  for  lange  Mellemrum,  saa 
at  Dyret  faar  Tid  til  at  komme  til  Kræfter  igjen  efter  Be- 
døvelsen, inden  det  uddrives,  eller  ogsaa  taales  Medikamen- 
terne slet  ikke  men  kastes  op  strax  efter  Indtagelsen.  Forf. 
har  set  saa  forskjellige  Resultater  af  Kamala  og  Koussin,  at 
Grunden  dertil  kun  har  kunnet  søges  i  Præparaternes  Uens- 
artethed. Navnlig  Kamala  tror  han  ofte  kommer  i  Handelen 
i  stærkt  forfalsket  Tilstand.  Men  selv  de  mest  anerkjendte 
og  af  friske  Planter  tilberedte  Bændelormsmidler  saasom 
Decoct.  rad.  punic.  granat,  og  Extr.  fil.  mar.  aether.  give 
yderst  forskjellige  Virkninger.  En  Qovedvanskelighed  ligger 
i  disse  Midlers  slette  Smag,  der  ofte  giver  Anledning  til 
Brækning,  saa  at  Kuren  maa  afbrydes  og  trækker  længe  ud. 


Ding.  Endfidere  har  Forf.  aabenbart  Uret,  naar  han  fremsUUer 
Kloroform  narkosen  som  nødvendig  ved  Empyemoperationen ;  her  i 
Norden,  hvor  disse  Operationer  dog  udføres  meget  hyppigt,  anvendes 
Kloroformen  i  ethvert  Fald  overordentlig  sjældent,  og  1  Viriieligheden 
er  den  Smerte,  den  forvolder,  i  Reglen  Ikke  betydelig  nole  til  at  ret- 
færdiggjøre  Anvendelsen  af  en  Bedøvelse,  hvis  Farlighed  under  disse 
Omstændigheder  jo  allerbedst  Illustreres  ved  Forfatterens  egne  Er- 
faringer, lovrigt  er  det  allerede  Udligere  her  i  Bladet  (V.  Budde: 
Nogle  Bemærkninger  om  den  operative  Behandling  af  purolente  An- 
samlinger 1  Lungesækken.  Ugeslir.  f.  Læger  3dje  R.  XXIil  Nr.  27—28) 
godtgjort,  at  for  en  Mængde  Tilfældes  Vedkommende  vil  man  bedst 
opfylde  de  forskjellige  Fordringer,  der  stilles  til  en  Radikaloperation, 
ved  en  simpel  Punktur  med  en  stor  Troakar  og  efterfølgende  Ind- 
læggelse af  et  passende  Drænrør  gjennem  Kanylen,  en  OperaUon, 
der  selvfølgelig  er  baade  hurtigere  at  udføre,  volder  Patienten  mindre 
Smerte  og  udsætter  mindre  for  Blødninger  lod  i  Lungesækken  end 
Incisionen,  paa  hvUken  Maade  denne  end  udføres.  Red. 
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Denne  Dlempe  har  man  vel  søgt  at  afhjælpe  ved  at  give 
Midlerne  i  Kapsler,  men  herved  svækkes  Virkningen ,  idet 
den  hele  IVlasse  ikke  kommer  til  Indvirkning  paa  engang; 
derfor  mislykkes  ogsaa  ofte  saadanne  Kure,  eller  i  ethvert 
Fald  afgaar  Hovedet  ikke. 

Forf.  anbefaler  en  ny  Fremgangsmaade ,  der  udmærker 
sig  ikke  blot  ved  Sikkerhed  men  ogsaa  ved  Hurtighed 
i  Virkningen,  idet  den  medfører  Dyrets  Afgang  efter 
*/4— 2  Timers  Forløb.  Gjennem  en  Svælgsonde  indhælder 
han  i  Maven  200 — 400  Gram  af  et  koncentreret  Granatrods- 
dekokt,  efter  at  Patienten  iforvejen  har  fastet  18 — 24  Timer 
og  renset  Tarmkanalen  ved  et  Afføringsmiddel.  Den  For- 
modning, at  den  pludselige  Indvirkning  af  en  større  Mængde 
af  Medikamentet  paa  engang  maatte  fremkalde  en  mere 
fuldstændig  Bedøvelse  af  Dyret,  har  fundet  fuld  Bekræftelse 
ved  Erfaringerne  i  de  6  Tilfælde,  i  hvilke  Forf.  har  bragt 
sin  Melhode  i  Anvendelse.  Ganske  sikkert  er  der  Patienter, 
for  hvem  Proceduren  er  højst  ubehagelig,  men  paa  den 
anden  Side  tager  den  kun  saa  kort  Tid,  man  undgaar  den 
slemme  Smag  af  Medikamentet,  og  Kuren  er  endt  i  Løbet 
af  ganske  kort  Tid. 

Den  første  af  de  paagjældende  Patienter  var  et  2V8  Aar 
gammel  Barn,  paa  hvem  der  iforvejen  uden  Resultat  var 
forsøgt  de  forskjelligste  Kure.  Uagtet  man  her  ikke  havde 
taget  det  saa  strængt  med  den  forudgaaende  Fasten,  og 
Barnet  tilmed  kastede  en  Del  af  Medikamentet  op  igjen, 
afgik  dog  hele  Bændelormen  2  Timer  efter  Indhældningen* 
Den  anden  Kur  af  denne  Art  blev  udført  hos  en  Mand, 
som  et  Aarstid  tidligere  havde  forsøgt  en  Bændelormsknr 
uden  Nytte.  Kl.  9V2  Formiddag  blev  der  gjennem  Svælg- 
sonden indhældt  200  Gram  af  det  mørkebrune,  næsten  sorte 
Granatodsafkog,  og  umiddelbart  derefter  tog  Patienten  en 
Spiseskefuld  amerikansk  Olie  og  1  Gram  Koussin,  og  alle- 
rede Kl.  10^4  afgik  hele  Ormen  i  ét  Stykke.  Forf.  med- 
deler 3  lignende  Tilfælde,  i  hvilke  Bændelormen  afgik  med 
den  første  Tarmudtømmelse  i  Løbet  af  2  Timer  og  der- 
under. Hos  en  Patient  med  betydelig  HypertroQ  af  Mand- 
lerne lykkedes  det  ikke  at  faa  Sonden  indført,  hvorfor  Forf. 
lod  ham  synke  den  hele  Mængde  af  Afkoget  paa  engang, 
2  Timer  efter  af^ik  der  2  fuldstændige  Bændelorme.  Af 
disse  7  Bændelorme,  stammende  fra  6  Patienter,  vare  de  3 
Taeniae  roediocanellatae,  de  4  øvrige  Taeniae  solium.  Pa- 
tienter, der  let  faa  Brækning  ved  Indhældningen,  maa  man 
ved    en   hyppig  Indbringelse    af   Sonden    vænne  til   Proce* 
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duren.  Porf.  fremhæver  udtrykkelig,  al  i  de  Tilfælde,  i 
hvilke  hao  tidligere  anvendte  Medikamentet  i  delte  Doser, 
var  Resultatet  stadig  utilfredsstillende. 

Han  omtaler  sluttelig,  at  han  ved  sine  tidligere  —  baade 
langt  mindre  hurtigt  virkende  og  langt  kostbarere  —  Kure 
med  Kousiin  ofte  har  forsøgt  de  af  Mosler  anbefalede 
Tarmudskyllinger,  som  han  dog  ikke  har  fundet  saa  virk- 
somroe, som  Mosler  beskriver  dem.  Tværtimod  har  han 
ofte  set,  at  denne  Procedure  fremkaldte  Brækning  hos  de 
af  Kuren  medtagne  Patienter,  naar  der  allerede  var  bragt 
en  stor  Mængde  Vædske  ind  i  Tarmen.  Derimod  har  han 
ved  alle  sine  Kure  set  god  Nytte  af  almindelige  Lavementer. 


limfer  \mnå  Stfiil«thei  ktt  kflnéellge  Sindssyge«     M edicioalraad ,  Dr. 
Stdhr  i  Emden  har  i  et  Par  Tilfælde  fra  sio  private  Praxis  iagttaget 
den  samine  aøvnd^sseode  Egeiisiiab  ved  Kamfer,  som  Wittich  for  nylig 
har  henledet  Opmærksomheden  paa*).    Siijøndt  disse  to  Observationer  nu 
ligge  længere  tilbage  i  Tiden,  formenes  de  dog  at  have  Interesse  som 
Supplement  til  Wittichs  Erfaringer.     Begge  Patienter  led  af  Psykoser  af 
sexuel  Oprindelse   med   lokal  Hyperæsthesi ;   de  optraadte  akut,   forløb 
hurtigt  og  endte  med  varig  Helbredelse;   hos  begge  Patienter,   der  vare 
henholdsvis  27   og   31  Åar  gamle,    viste  sig  en  høj  Grad  af  Exaltation, 
som  efter  faa  Dage  gik  over  i  et  formeligt  Raseri  med  Ødelæggelsesdrift, 
Larmen  og  Syngen  og  fuldstændig  Søvnløshed.    Alle  de  sedative  Midler, 
ogsaa  Opium  og  Kloral,  vare  uden  Virkning.     Paa  resp.  5te  og  6te  Dag 
ordineredes  Kamfer,  10  Gentigram  hver  3dje  Time.    Den  første  Virkning 
var  Søvn,  derefter  Ro;   Bevidstheden  vendte  tilbage,  og  efter  8  Dages 
Fortsættelse   af  Kuren    med   gradevis   aftagende  Dosis  vare  Patienterne 
helbredede.     Hos  den  ene  Patient  bemærkedes  en  potenseret  Virkning  I 
arlthmetisk  Progression.    Efter  at  hun  havde  sovet  en  hel  Nat^  var  al 
Ophidselse  forsvunden.    Det  er  vel  saaledes  udenfor  al  Tvivl,  at  Kamfer 
kan  fremkalde  Søvn;   om  indirekte,   om  nærmest  (i  Overensstemmelse 
med  den  forhen  almindelige  Opfattelse)  som  Antapbrodlsiacum  maa  staa 
hen.     Forf.  søger   med   Witllch  nærmest  Forklaringen  ved,   at  Midlets 
exciterende  Virkning  ved  Kumulation  sekundært  gaar  over  i  en  narkotisk, 
men  indrømmer,  at  dets  Virkning  paa  kvindelige  Sindssyge  xar^  i^oxi^v 
derved  ikke  er  forklaret. 

(Beri.  klin.  Wochenschr.    1878.    Nr.  28) 


Kelledlvn  stm  et  FerekyggelBesmlddel  med  Sttyge.  Dr.  Laederich 
har  fundet  Kollodlum  meget  virksomt  til  at  forebygge  Søsyge.  Han  lader 
det  anvende  paa  følgende  Maade.  Førend  den  Rejsende  gaar  ombord, 
anbringer  han  snkcessivt  3  Lag  af  Kollodium,  blandet  med  Ricinusolie, 
henover  den  øvre  Del  af  Underlivets  Forflade,  strækkende  sig  nedad  til 
1  Højde  med  Navlen,  udadtil  til  omtrent  2  Tommer  udenfor  Papillær- 
linien   og   opadtil   til  et  Par  Tommer  op  over  Ribbensranden.     Varer 


*)  Ugeskr.  for  Læger.    3dje  R.    Bd.  XXV.    Nr.  20. 
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Rejsen  I  flere  Dage,  maa  Kollodiamslaget  fornyes,  hvor  det  brister.  Paa 
den  anden  Side  har  Dr.  Leaderich  endna  Ingen  Erfaring  for,  hyorvidt 
Kollodiamspenslingen  ogsaa  er  istand  til  at  hæve  Søsygen,  naar  deo 
først  er  iLommen  til  Udbrud,  men  han  er  tilbøjelig  til  at  tro,  at  dette 
Middel  ogsaa  vilde  vise  sig  virksomt  1  den  Retning,  eftersom  han  har 
set  god  Nyite  af  det  ved  smertefold  Brækning  under  Peritonitis. 

(The  New-York  med.  record.    Avgnst  10«    1878.) 


BeU»^mlse  tf  2Me  Avgist  1878  en  Fcrøenet  Métfbg  I  Iwde- 

■fderdbtrikter.  I  Henhold  til  Lov  om  Jordemodervæsenet  paa  Færøerne 
af  29de  Marts  1878  g  1  bestemmer  Justitsministeriet  herved  efter  Ind- 
stilling af  Lagthlnget,  at  Færøerne  inddeles  i  følgende  25  Jordemoder- 
distrikter: 

aVNorderøernes  Lægedistrikt: 

1.  Viderø  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Viderø,  Mulen,  Deble,  Tofte  og 
Kvannesund. 

2.  Svinø  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af;  Svinø. 

3.  Fuglø  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Fnglø. 

4.  Vaags  Hoved  di  strikt,  bestaaende  af:   Vaag,  Nordøre,  Strond,  Aaerne, 
Arnefjord  og  Skaaletofte. 

5^  Kunø  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Kunø,  Haraldsnnd  og  Skard. 

6.  Troilenæs  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Trollenæs  og  Mygledal. 

7.  Sydredal  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Husum  og  SydredAl. 

8.  Fuglefjord  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  PugleQord,  Lervig,  Hedlerne, 
Andefjord,  Nordregøte,  Gøtegjov  og  Sydregøte. 

9.  Fundings  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Gjov,  Fonding,  Pandingsbotn 
og  Eldevig. 

b)  Landkirurgens  Lægedistrikt: 

10.  Solmunde  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Strænder,  Skaale,  Skaalebotn, 
Skibenæs,  SolmundeQord,  Lamhauge,- Glibre,  Saltangeraa,  Saltnæs, 
Tofte,  Næs  og  Ridevig. 

11.  Eide  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Eide,  Lysaa,  Svinaaer  og  Nord* 
skaale  paa  Østerø  samt  Tjørnevig,  Haldersvig,  Langesand  (Nybo)  og 
Saxen  paa  Strømø. 

12.  Vestmanhavns  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Slettenæs  paa  Vaagø 
samt  Vestmanhavn,  Vaal,  Næsset,  Kvivig,  Stykket  (Solitude),  Leinum 
og  Skjælling  paa  Strømø. 

13.  KolleQord  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  KoUefjord,  GJoven,  Thorsvig, 
Kvalvig  og  Strømnæs  paa  Strømø  aamt  Øre,  Sælletræ  og  Morskrance 
paa  Østerø. 

14.  Thorshavns  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Thorshavn,  Kaibak,  Sund, 
Hvidenæs,  Høivig,  Arge,  Bø,  Kirkebø,  Velbestad,  Sydredal  og  Nordre- 
dal,  med  2  Jordemødre  boende  i  Thorshavn. 

15.  Hestø  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Hestø  og  Kolter. 

16.  Nolsø  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af*-  Nolsø. 

17.  Midvaag  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Mldvaag  og  Sandevaag. 

18.  Sørvaag  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Sørvaag,  Bø,  Gaasedal  og 
Vigum. 

19.  Myggenæs  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Myggenæs. 

20.  Sands  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Skaapen  og  Sand. 

21.  Husevig  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Skaalevig,  Husevig,  Dal  og 
Skarvenæs. 

22.  Skuø  Hjælpedistrikt,  bestaaende  af:  Skuø  og  Store  Dimon. 
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c)  Soderø  Lægedistrikt: 

23.  K^albø  Royeddlstrlkt,  bestaaende  af:  Kyalbø  og  KTalyig. 

24.  Tveraa  Hoveddistrlkt,   bestaaende  af:  Famlen,  TraDgisvaag,  TTeraa» 
Frodebø  og  Ørdevig. 

25.  Vaag  Hoveddistrikt,  bestaaende  af:  Hoye,  Porkere,  Næs,  Vaag,  Lobra, 
Øgram»  Vigerbirg  og  Snmbø. 


Legat  Slarcks  Rejsestipendiam  for  Medicinere  til  Beløb  af  1200Kr. 
bliver  ledigt  i  Deeember  Termin.  Det  bortglyes  af  det  lægeYldeoskabe- 
lige  Fakultets  Dekanus,  Professor  Warncke,  der  bor  i  Kompagni- 
stræde 23. 

Den  10de  September  1878. 


Pektørilspvtats.  Tirsdagen  den  24de  December  vil  Distriktslæge 
Nicolai  Flindt  forsvare  sin  for  den  medicinske  Doktorgrad  skrevne 
ilfhandiing  ^Den  koogenite  Syfilis  med  særligt  Hensyn  til  det  ved  samme 
supponerede  Heriditetsforhold*.  Værket  er  udkommet  paa  Vilhelm  Priors 
Forlag. 


Takaoce.  Iste  Oklbr.  d.  A.  blive  S  Pladser  for  surnummerære  Kan- 
didater ved  Kommunehospitalet  ledige.  Ansøgninger  leveres  Indtil  den 
21de  ds.  til  Hospitalets  Forstander. 


Of  enigt  ever  SjgiemBø,  Dødåfidd  eg  Føialer  I  UtkeihåTi* 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenbaYni  prakt  Læger  (158)  er  I  Ugen  til  den  3dje  Septbr.  an- 
meldt 950Sygdomstllfælde»  hvoriblandt  97 1  af  Farsoter,  nemlig  : 

Kopper  O,  Skaalkopper  7,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Halssyge  15,  Strubehoste  2,  Kighoste  O,  Faaresyge  3,  gastr.  Feber  46, 
tjf.  Feber  56,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  8,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  444,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  1,  ondartet  SaarfeberO,  Koldfeber  4,  Brystkatanh  65,  Grippe2, 
Lungebetændelse  10,  Halsbetæodelte  75,  akut  Ledderevmatisme  9.  andre 
Farsoter  20  (Øjebetændelse  7,  Stomatitls  2,  Zona  3,  Nældefeber  4, 
Erythem  2  og  Rødlinger  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  93,  venerisk 
Saar  23.  erhvervet  Syfilis  18,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  15,  Dranker- 
galskab 4,  Brændevinssygdom  4 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Holmenskanal,  Amagergade  og 
Gammelstrand. 

Dødsfaldenes  Antal  er  96.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  32 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  1,  tyfoid  Feber  1,  Blodgang  1,  indeni. 
Kolera  og  akut  Diarré  22,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2,  ondartet 
Saarfeber  I,  akut  Ledderevmatisme  2);  konstitntionelleSygdomme  13 
(LungesTindsot  8);  voldsomme  Dødsaarsager  1  (Selvmord);  Dan- 
nelsesfejl  3;  lokale  Organsygdomme  21);  Sygdomme  1  de 
ydre  Dele  4;  andre  hyppige  Dødsaarsager  22  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  15). 

Levendefødte  ere  137  (85  Drenge,  52  Piger);  Dødfødte  2. 

Ligelig,  noget  for  høj  Varme ;  sydøstlige  til  nordvestlige,  svage  Vinde ; 
fugtig,  tildels  taaget  Luft;  hyppige  Regnbyger. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7 — 9  og  1  Vs — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  Bl.  11—12  og  2V2— 3V«. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Iranp. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  beo- 
hørende  til  Fabrikspriser. 

XI.  KHtmdorff, 

Østergade  Nr.  9. 


Paa   den  norske  Forlagsforenings  Forlag  er  udkommet 
og  erholdes  i  alle  Boglader: 

Fharmakologisk  Compendium, 

idarbejikt  i  leihøM  til  de  Mrdlske  PhtrMacøpøer,  f w  M- 
ciiere,   Pkimacevter^  Lsger  %g  Apøthekcr-Eerisører,  af  Ciii 
meiiciiK  k  phamadj  flarBisønilsge  F.  lødi. 

L    Lægemidlerne  (Drogueroe)  af  Planteriget.    12V2  Ark  8vo. 

Pris  hæftet  3  Kr.,  indb.  4  Kr. 

I.  Aschehøig  *  lø.  Alb.  Ctiiaeniejer. 

J.  W.  Cappelei.  f.  T.  lalliigi  BøgkaiM. 

Hos  Undertegnede  er  udkommen: 

Den  congenite  Syphilis  med  særligt  Hensyn  til  det 
ved  samme  supponerede  Hereditetsforhold 

af  Rictlal  niB«, 

Distriktslæge. 
3  Kroner. 

Yilkøls  Priørs  løfkøgkiiM, 

52.    St.  Kjøbmagergade  ved  Porcellænsfabriken. 


Btaaoo  Lttaoa  Bogtrykkeri.    C.  A.  Rtitatlt  Forl«ff. 


m«k«ak«n  1. 21.  Septbr.  1S78. 

Ugeskrift  for  Læger. 

8*  Række  XXVI.  Nr.  13. 


SSBI^9aBBBaHBSaBB=aBS=a=9^ 

Redigeret  af  Dr.  T.  Iiide. 


Indhold:   i.  feil:  ta  anit  Sjlilii.     BéiHGifM  af  Pwriuii.     Dickv«r(kt   Mrirk- 

Btéfali  •!  Fdil«  i    Ij4«Uti.    Mfja4l|fmlMr. 


Om  arTef  Syfilis« 

Efter  Prof.  Dr.  A.  Well  1  Heidelberg. 
(R.  VoIkmaDD*B  klin.  Vortr.    Nr.  130.     1878.) 


Forf/s  Bensigt  er  i  korte  Træk  at  give  en  Oversigt  over, 
hvorledes  Opfattelsen  af  det  nævnte  Æmne  for  Tiden  stiller 
sig,  at  sondre  imellem,  hvad  der  maa  anses  for  at  være 
slaaet  fast,  og  endnu  tvivlsomt,  og  at  efterforske  Aarsagerne 
til  de  skarpe  Meningsforskjelligheder  trods  de  i  saa  rigeligt 
Maal  foreliggende  iagttagelser. 

For  nylig  har  Kassowitz  udgivet  en  fortræffelig  Mono- 
grafi, i  hvilken  den  rige  Litteratur  er  sammenstillet  med 
Omsigt,  og  de  forekjeliige  Theorier  og  Erfaringer  under- 
kastede en  skarp,  i  Reglen  objektiv  Kritik,  hvilke  Egenskaber 
i  Forbindelse  med  hans  egne  talrige  og  omhyggelige  Iagt- 
tagelser sikre  Værket  et  stort  blivende  Værd  uafhængigt  af 
hans  Tbeoris  Rigtighed.  Denne  Theori  synes  vel  ved  sin 
Simpelhed  og  Klarhed  at  have  afsluttet  hele  Striden  om  den 
hereditære  Syfilis*  Ætiologi,  men  dette  ter  dog  ikke  afholde 
fra  nærmere  at  prøve,  om  Kjendsgjerningerne  paa  alle 
Punkter  berettige  til  de  af  Kassowitz  opstillede  kategoriske 
Slutninger. 

8dje  Rakke.  S6de  Bd. 
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Allerede  det  16de  Aarhundredes  fordomsfri  Læger  havde 
lagt  Mærke  til,  at  Sy&Iis  kunde  arves,  og  endog  tænkt  sig 
en  dobbelt  Maade,  ved  AvliDgen  og  ved  fordærvede  Vædsker 
hos  Moderen.  Indtil  Hunter*s  Tid  ansaa  man  Faderen  og 
Moderen  for  lige  delagtige  i  dette  Forhold,  flunter  nægtede 
Smitsomheden  af  sekundær  SyQlis  og  konsekvent  Syfilis*  Arve- 
lighed gjennem  denne.  Hans  Lære  boldt  sig  længe,  og  de 
talrige  Tilfælde  af  Syfilis  ved  Fødselen  eller  i  de  nærmeste 
Uger  efter  denne  forklaredes  da  alle  som  opstaaede  ved 
Smitte  under  Barnets  Passage  gjennem  Fedselsvejen. 

Med  den  bedre  Indsigt  i  Syfilis*  Væsen  og  inkubation 
kan  imidlertid  vel  nu  den  arvede  Syfilis*  Existens  be- 
tragtes som  anerkjcndt  fra  alle  Sider.  Men  længere  gaar 
Enigheden  heller  ikke.  Nogle  mene,  at  den  udelukkende 
arves  fra  Faderen,  Andre  udelukkende  fra  Moderen,  det 
overvejende  Flertal  anerkjende  begge  Muligheder.  Et  andet 
Stridsspørgsmaal  er,  om  Moderen,  naar  Sygdommen  arves 
fra  Faderen,  kan  vedblive  at  være  sund  eller  smittes,  være 
sig  ad  sædvanlig  Vej  eller  ved  Befrugtningen  med  syfilitisk 
Sæd  eller  under  Svangerskabet  gjennem  det  syfilitiske  Foster. 
Fremdeles  herske  delte  Meninger  om,  hvor  vidt  et  oprinde- 
ligt sundt  Foster,  naar  Moderen  først  under  Svangerskabet 
paadrager  sig  Syfilis,  kan  inficeres,  eller  om  dets  Existens 
da  kun  trues  ved  Tilbøjeligheden  til  Abort  eller  for  tidlig 
Fødsel.  De  allerfleste  anse  vel  her  Muligheden  for  Infektion 
for  selvforstaaet,  men  mærkeligt  nok  antage  Nogle  denne 
Mulighed  under  hele  Svangerskabet,  Andre  kun  i  en  vis 
Periode,  snart  de  første,  snart  de  sidste,  snart  de  mellemste 
Maaneder.  Hvor  Jænge  Forældrene  kunne  forplante  Syfilis, 
Forholdet  imellem  dens  Alder  og  Intensitet  og  den  Heftighed, 
hvormed  Barnet  angribes,  Tiden  for  Udbruddet  af  synlige 
Symptomer  hos  Barnet  ere  ligeledes  Gjenstand  for  Uenig- 
hed —  det  Hele  er  en  Labyrint  af  Stridsspørgsmaal,  i  hvilken 
det  ikke  er  ganske  let  at  orientere  sig. 

Der  er  næppe  noget  Omraade  af  hele  Sygdomslæren, 
hvor  det  er  saa  vanskeligt  for  den  Enkelte  at  samle  et  større 
Antal  af  Tilfælde  med  saa  paalidelige  Oplysninger,  at  der 
kan  drages  uomstødelige  Slutninger  af  dem.  Man  roaa 
først  og  fremmest  være  overordentlig  nøjeregnende  med 
Diagnosen,  hverken  erklære  for  Syfilis,  hvad  der  slet  ikke 
er  Syfilis,  ikke  heller  lade  et  Tilfælde  af  tidlig  erhvervet 
Syfilis  passere  som  arvet.  Ofte  nok  ere  dødfødte  eller  tid* 
ligt  døde  Børn  af  syfilitiske  Mødre  erklærede  for  syfilitiske 
uden    tilstrækkeligt    bevisende   Symptomer,    og   Diagnosen 
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imellem  den  arvede  og  tidligt  erhvervede  Syfilis  er  heller 
ikke  altid  let.  Staar  du  Diagnosen  arvet  Syfilis  fast,  saa 
foreligger  fire  Muligheder:  enten  kan  en  sund  Kvindes  Æg 
være  befrugtet  ved  Sæd  fra  en  syfilitisk  IVIand,  eller  en  sy- 
filitisk Kvindes  Æg  kan  være  befrugtet  ved  Sæd  fra  en  sund 
eller  en  syfilitisk  Mand  (i  alle  tre  Fald  vil  det  da  være 
arvet  Syfilis  i  snævrere  Betydning),  eller  Sygdomsgiften  kan 
være  overført  til  det  fra  først  af  sunde  Foster  under  Svanger- 
skabet (intrauterin  eller  placentar  Infektion).  At  udfinde, 
hvorledes  det  forholder  sig  i  det  enkelte  Tilfælde,  udfordrer 
et  nøje  Kjendskab  til  begge  Forældres  Tilstand  ved  Avlingen 
og  til  Moderens  under  hele  Svangerskabet.  Var  Faderen 
sund  ved  Avlingen,  maa  Sygdommen  skyldes  Moderen,  vare 
begge  Forældre  sunde  ved  Avlingen,  kan  det  kun  være  Tale 
om  intrauterin  Infektion;  Faderens  Indflydelse  er  kun  be- 
vist, naar  Moderen  hverken  før  eller  under  Svangerskabet 
har  frembudt  Tegn  paa  Syfilis.  Selv  under  de  gunstigste 
Forhold,  hvor  begge  Forældre  have  været  tilgængelige  for 
Ens  Iagttagelse  og  Undersøgelse  paa  Konceptionstiden,  er 
disse  Spørgsmaals  Afgjørelse  ofle  uhyre  vanskelig;  det  kan 
jo  godt  være,  at  Syfilis  har  været  latent  tilstede  hos  Faderen 
eller  Moderen,  og  de  anamnestiske  Oplysninger  ere  ofte  for- 
sætlig upaalidelige  eller  —  trods  den  bedste  Villie  —  saa 
mangelfulde,  at  man  ikke  tør  slutte  bestemt  af  dem.  Kndnu 
vanskeligere  blive  Forholdene,  naar  man  først  lærer  For- 
ældrene eller  endog  kun  Moderen,  som  saa  hyppigt  ved 
uægte  Børn,  at  kjende  efter  Fødselen.  Frembyder  hun  da 
Symptomer,  som  kunne  forekomme  baade  i  Begyndelsen  og 
længere  hen  i  Sygdommen,  vil  det  oftest  være  umuligt  at 
fastsætte  Tiden  for  hendes  Infektion,  tilmed  da  denne  meget 
ofte  tilligemed  lette  og  tidlige  Symptomer  vil  være  undgaaet 
hendes  Opmærksomhed.  Det  fremgaar  heraf,  at  det  meget 
ofte  vil  være  umuligt  at  tilfredsstille  de  Fordringer,  som  maa 
stilles  til  Kundskaben  om  begge  Forældrene;  og  mangler 
fuldt  paalidelige  Oplysninger  om,  hvorledes  det  stod  sig 
med  Syfilis  hos  den  ene  eller  anden  af  Forældrene  ved  Av- 
lingen, saa  tør  Barnets  Syfilis  ikke  ubetinget  sættes  i  For- 
hold til  den  anden  Part,  om  hvis  Syfilis  man  har  faaet  fuld 
Oplysning.  Men  Imod  disse  Fordringer  syndes  saa  ofte,  at 
derved  en  stor  Del  af  de  i  Litteraturen  fremførte  Iagttagelser 
ere  aldeles  ubrugelige  med  Hensyn  til  Afgjørelsen  af  Spørgs- 
maalet  om,  hvorledes  Syfilis  arves. 

Den  intrauterine  Infektion  af  det  oprindelig  sunde  Foster 
nægtes  kun  af  Faa,  deriblandt  Kassowitz,  den  i  strængeste 
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Forstand  arvede  Syfilis,  hvor  Sygdommens  Spire  allerede 
ligger  i  Ægget  eller  Sæden,  indrømmes  af  Alle.  Weil  mener 
imidlertid,  at  det  aldrig  er  blevet  direkte  bevist  eller  vil 
kunne  direkte  bevises,  at  en  syfilitisk  Kvinde  allerede  bar 
medgivet  Ægget  Spiren  til  Sygdommen ;  tbi  naar  en  syfilitisk 
Kvinde  bliver  besvangret  ved  en  sund  Mand  og  føder  et 
syfilitisk  Barn,  da  er  det  ganske  viikaarligt  at  antage,  at 
allerede  Ægget  har  indeholdt  Sygdomsspiren,  Ingen  vil  kunne 
afgjøre,  om  dette  er  Tilfælde,  eller  om  der  foreligger  en 
intrauterin  Infektion.  Et  bestemt  Svar  paa  det  Spørgsmaal, 
om  der  overhovedet  gives  en  arvet  Syfilis  (i  strængeste  For- 
stand), kan  man  kun  faa  ved  at  rette  Opmærksomheden  paa 
Faderen,  der  kun  ved  selve  Befrugtningsmomentet  ytrer  en 
direkte  Indflydehe  paa  Fosteret,  men  da  Sygdommen  med 
Sikkerhed  kun  kan  tilskrives  ham  i  Fald,  at  Moderen  hverken 
før  Undfangelsen  eller  under  Svangerskabet  var  syfilitisk,  vil 
det  første  Spørgsmaal,  der  maa  søges  klaret,  altsaa  være: 
Foreligger  der  Exempler  paa,  at  en  ikke  syfilitisk 
Moder  har  født  et  syfilitisk  Barn?  Bliver  Svaret  be- 
kræftende, da  er  ikke  blot  Sygdommens  Arvelighed  fra  Fa- 
deren direkte  bevist,  men  ogsaa  Arveligheden  fra  Moderen, 
som  aldrig  direkte  vil  kunne  bevises,  i  høj  Grad  sandsynlig 
i  Henhold  til,  hvad  vi  vide  om  begge  Forældres  Ligeberetti- 
gelse baade  med  Hensyn  til  Forplantningen  af  andre  arve- 
lige Sygdomme  og  af  fysiologiske  Ejendommeligheder.  Bliver 
Svaret  benægtende,  da  maa  Faderens  umiddelbare  Indflydelse 
og  overhovedet  Arveligheden  i  stræng  Forstand  af  Syfilis 
forkastes,  og  alle  Tilfælde  af  arvet  Syfilis  maa  forklares 
som  opstaaede  ved  intrauterin  Infektion.  De  allerfleste  Iagt- 
tagere besvare  dette  det  mest  brændende  Spørgsmaal  i  den 
hereditære  Syfilis*  Ætiologi  bekræftende,  idet  de  erklære,  at 
det  hyppigt  forekommer,  at  et  syfilitisk  Barn  fødes  af  en 
sund  Moder.  Foruden  Trousseau,  Vidal,  Hutchinson, 
Hebra,  Gerhardt  og  mange  Andre,  hylder  ogsaa  Kasso- 
witz  denne  Lære  og  søger  at  støtte  den  ved  et  rigt  Mate- 
riale af  Andres  og  egne  Undersøgelser.  Det  kan  imidlertid 
ikke  nægtes,  at  den  skarpe  Kritik,  som  Kassowilz  ellers 
plejer  at  anvende  i  sit  Værk  overfor  saadanne  Sygehistorier, 
her  flere  Steder  savnes,  og  som  Følge  deraf  maa  vi  fra- 
kjende  adskillige  af  dem  Beviskraft.  Men  der  bliver  dog 
tilbage  en  Del  uangribelige  Iagttagelser  saavel  fra  Andre 
som  fra  ham  selv.  Kassowitz  siger,  at  iblandt  119  Tilfælde  var 
Moderen  ganske  vist  13  Gange  fri  for  Syfilis;  han  har  iagttaget 
disse   Kvinder   med    1 — 2  Maaneders   Mellemrum   gjennem 
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flere  Aar.  Om  end  de  fleste  af  dem  først  kom  under  Obser- 
vation, da  de  meldte  sig  med  de  syge  Børn,  vilde  det  dog 
vist  være  for  vidt  dreven  Skepticisme  at  antage,  at  de  uden 
Undtagelse  havde  Syfilis,  som  under  den  aareiange  Iagttagelse 
ikke  aabenbarede  sig  ved  Symptomer;  om  et  mindre  Antal 
er  det  udtrykkeligt  oplyst,  at  de  vare  sunde  ved  Undfangelsen. 
I  de  fleste  af  Tilfældene  havde  Manden  ældre  eller  ved 
Giftermaalet  latent  Syfilis,  hvad  der  er  meget  forstaaeligt, 
da  Konen  næppe  nogensinde  vil  undgaa  Infektion,  naar 
Manden  har  frisk  Syfilis  med  kontagiøse  Symptomer.  Det 
forekommer  ikke  saa  sjældent,  at  en  Kvinde  med  en  syfili- 
tisk Mand  avler  et  syfilitisk  Barn,  derpaa  med  en  sund  Mand 
sunde  Bern,  og  G.  F.  Richter  anfører  et  Tilfælde,  hvor 
en  saadan  Kvinde  efter  at  være  vendt  tilbage  til  den  syfili- 
tiske Mand  atter  fik  et  syfilitisk  Barn.  I  slige  Tilfælde  kan  Syg- 
dommen kun  tænkes  at  stamme  fra  Faderen;  ligeledes  paa- 
træoger  denne  Tanke  sig,  naar  efter  flere  syfilitiske  Børns 
Fødsel  alene  en  Behandling  af  Faderen  forebygger  Syg- 
dommen hos  det  næste  Barn.  Det  bedste  Bevis  for  at  have 
været  fri  for  Syfilis  leverer  Moderen,  naar  hun  faar  en  frisk 
Infektion  efter  Fødselen  eller  saa  sent  hen  i  Svangerskabet, 
at  hendes  Blodmasse  endnu  ikke  kan  antages  at  være  infi- 
ceret, saa  at  Tanken  om  intrauterin  Infektion  af  Barnet  kan 
udelnkkes.  Herpaa  anfører  Weil  et  Cxempel  fra  sin  egen 
Erfaring. 

Nogle  Forskere,  Cullerier,  Sigmund  og  Flere,  for- 
svare imidlertid  den  modsatte  Anskuelse,  at  alle  Børn  med 
arvet  Syfilis  have  syfilitiske  Mødre;  antager  man  dette,  da 
er  der  ingen  tvingende  Grund  til  at  antage  den  arvede 
Syfilis  (i  stræng  Betydning),  særligt  fra  Faderens  Side;  alle 
Tilfældene  kunne  da  tydes  som  intrauterin  Infektion.  Det 
forekommer  Forf.  aldeles  vilkaarligt,  naar  Moderen  erklæres 
for  syfilitisk,  da  at  gjøre  Faderen  direkte  ansvarlig  for  Bar- 
nets Syfilis  og  paastaa,  at  det  ved  Faderen  syfilitiske  Foster 
har  inficeret  Moderen;  alligevel  maa  dette  Forhold  under- 
søges lidt  nærmere,  da  ogsaa  en  Del  af  de  Forfattere,  som 
antage  det  for  muligt,  at  Moderen  til  et  Barn  med  arvet 
Syfilis  kan  vedblive  at  være  sund,  mene,  at  hun  i  mange 
Tilfælde,  uden  at  smittes  ved  Manden  ad  sædvanlig  Vej, 
kan  inficeres  ved  del  ved  Faderen  syfilitiske  Foster  (Retro- 
infektion,  Ghoc  en  retour).  Denne  af  Gardien  opstillede 
Theori  fandt  en  energisk  Forfægter  i  Hutchinson.  Dens 
Tilhængere  forestille  sig  imidlertid  Processen  paa  en  ind- 
byrdes temmelig  afvigende  Maade.    Nogle,  f.  Ex.  Ricord,  lade 
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Moderen  under  eller  kort  efter  Svangerskabet  med  Over- 
springen  af  den  primære  Affektion  angribes  af  sekundære 
Symptomer  og  gjennemgaa  en  regelmæssigt  forløbende  Sy- 
filis; Hulchinson  lader  hende  lidt  efter  lidt  inficeres, 
mere  og  mere  ved  hvert  Svangerskab,  hvorfor  de  senere 
fødte  Børn  ere  haardere  angrebne;  Sygdommen  debuterer 
med  terliære  Symptomer  (der  ligne  Faderens,  og  han  frem- 
byder ved  Konceptionen  i  Reglen  tertiære  Symptomer!); 
ZeissI  slutter  sig  hertil,  og  Bårensprung  i  enkelte  Til- 
fælde, men  han  opstiller  for  de  fleste  den  mysteriøse  Sæt- 
ning: Sæden  fra  en  syfilitisk  Mand,  som  i  Reglen  er  uskadelig 
for  Kvinden,  inficerer  hende,  naar  den  befrugter  hende. 
Bortset  fra  denne  Anskuelse,  som  jo  ikke  er  nogen  Relro- 
infektion,  støtte  Theoriens  Tilhængere  sig  paa  Manglen  af 
den  primære  Affektion  og  paa,  at  Moderen  først  bliver  syg 
under  eller  efter  Svangerskabet.  Medens  denne  sidste  Om- 
stændighed vel  kan  veje  med  til  at  bestemme  Tidspunktet 
for  Infektionen,  angiver  dan  Intet  om  dens  Modus,  og  hvad 
det  første  Moment  angaar,  da  véd  dog  Enhver,  hvor  ofte 
man  hos  ikke  Svangre  er  ude  af  Stand  til  at  paavise  den 
primære  Affektion,  Arret  efter  samme  eller  blot  dens  Sæde 
efter  Anamnesen.  Hu  te  hins  o  n's  hele  Ræsonnement  er 
temmelig  vilkaarligt,  og  man  har  ved  disse  Tilfælde  ikke  en 
Gang  altid  iagttaget  den  fornødne  Kritik  ved  Diagnosen  af 
Syfilis;  denne  er  i  mange  af  dem  ikke  bevist  ved  de  anførte 
Symptomer.  Forf.  slutter  af  det  Anførte,  at  Moderens  In- 
fektion gjennem  det  ved  Faderen  syfilitiske  Foster, 
saa  rimelig  den  end  kan  synes  fra  et  theoretisk 
Standpunkt,  dog  ikke  kan  anses  for  bevist  ved 
de  hidtil  gjorte  Iagttagelser. 

Efter  denne  lille  Digression  om  Retroinfektionen  vende 
vi  tilbage  til  de  Forfattere,  som  holde  paa,  at  Moderen  til 
ethvert  syfilitisk  Barn  lider  af  Syfilis.  De  støtte  sig  navnlig 
paa  den  negative  Grund,  at  de  aldrig  have  set  syfilitiske 
Børn  af  sunde  Mødre.  Men  dette  bliver  mindre  paafaldende, 
naar  man  erindrer,  at  de  Fleste  af  dem  ere  Specialister  for 
Syfilis;  en  sund  Kvinde,  som  aborterer  eller  føder  et  ved 
Faderen  syfilitisk  Barn,  vil  snarere  henvende  sig  til  Hus- 
lægen elier  til  en  Børnelæge  end  til  en  Syfilidolog,  og  paa 
de  syfilitiske  Hospitalsafdelinger  vil  ligeledes  kun  indlægges 
syfilitiske  Svangre  eller  Barselkvinder.  Deres  negative  Er- 
faringer kan  ikke  omstøde  de  af  Andre  gjorte  Iagttagelser. 
Et  eneste  Forhold  taler  ganske  vist  til  Gunst  for  den  An- 
"Vuelse,  at  Moderen  til  et  hereditært  syfilitisk  Barn  kun  til- 


199 


syneladende  kan  være  sund,  men  i  Virkeligheden  lider  af 
latent  Syfilis,  det  af  C  o  ti  es  fremhævede  og  af  Alle  aner- 
kjendte  Faktum,  at  hun  ikke  smittes  ved  at  give  Barnet  Die. 
Beller  ikke  er  det  nogensinde  godtgjort,  at  en  efter  Op- 
givelserne sund  Moder  til  et  syfilitisk  Barn  kort  efter  Fød- 
selen har  paadraget  sig  frisk  Syfilis,  der  har  haft  regel- 
mæssigt Forløb  fra  den  primære  Induration  af,  derefter 
Kjertelsvulster,  Exanthemer  o.s,  v.  Gt  direkte  Forsøg  med 
Podning  (Gasparyk  mislykkedes.  Dette  er  unægteligt  et  dun- 
kelt Punkt,  saa  meget  mere  som  det  er  hævet  over  al  Tvivl, 
at  den  arvede  Syfilis  er  lige  saa  smitsom  som  den  erhvervede; 
naar  Barnet  patler  en  fremmed  Amme,  vil  denne  i  Flertallet 
af  Tilfælde  ikke  undgaa  Smitten.  Dog  tror  Weil  ikke,  at 
man  paa  Grund  af  denne  Dimodtagelighed  bos  de  syfilitiske  Børns 
tilsyneladende  sunde  Mødre  tør  paastaa,  at  de  alle  lide  af 
latent  Syfilis.  Naar  Caspary  lige  over  for  Eassoiwitz  og 
Andre  som  Bevis  for  Mødrenes  Sundhed  forlanger,  at  de 
senere  skulle  paadrage  sig  frisk  Syfilis,  kunde  man  af  ham 
forlange  direkte  Bevis  for  Syfilis*  Tilstedeværelse  ved  Pod- 
ningsforsøg  med  deres  Blod.  Maaske  ville  fremtidige  Under- 
søgelser kunne  tilvejebringe  enkelte  Exempler  paa,  at  en 
sund  Moder  til  et  syfilitisk  Barn  kan  smittes  med  frisk  Sy- 
filis ved  Barnet,  ad  sædvanlig  sexuel  Vej  eller  ved  Podning. 
Men  selv  saa  længe  dette  Bevis  mangler,  tror  Forf.,  at  det 
foreliggende  Materiale  berettiger  til  trøstigt  at 
antage,  at  en  sund  Kvinde  kan  føde  et  Barn  med 
arvet  Syfilis  og  saaledes  anse  denne  Sygdoms 
Arvelighed  (i  strængeste  Betydning)  fra  Faderen 
for  bevist,  fra  Moderen  for  mere  end  sandsynlig. 
Det  næste  Spørgsmaal  angaar  den  intrauterine  In- 
fektion. Kan  et  Barn,  naar  begge  Forældre  vare 
sunde  paa  den  Tid,  det  blev  undfanget,  blive  sy- 
filitisk ved,  at  Moderen  underSvangerskabet  paa- 
drager sig  denne  Sygdom?  De  fleste  Forfattere  besvare 
dette  Spørgsmaal  bekræftende  som  en  Selvfølge,  men  Nogle 
mene,  at  Moderens  Infektion  da  maa  finde  Sted  i  Begyn- 
delsen, Andre  i  Midten,  Andre  i  Slutningen  af  Svanger- 
skabet, medens  atter  Andre  anse  Tidspunktet  i  Svanger- 
skabet for  ligegyldigt.  Kun  faa  Forfattere,  deriblandt  Kas- 
sowitz,  nægte  fuldstændig  denne  Overførelsesmaade.  Det 
er  sikkert  og  indrømmes  af  Alle,  at  den  intrauterine  Infek- 
tion ikke  altid  finder  Sted,  at  man  ser  Kvinder,  som  lide  af 
tidlige  Former  af  konstitutionel  Syfilis  føde  Børn,  som  ere 
og  vedblive  at  være  sunde.     Weil  tilstaar,  at  han  hverken 
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af  Erfaring   eller  gjennem  Litteraturen  kjender  Tilfælde,   i 
hvilke  han   kan  anse  den  intrauterine  Infektion  for  virkelig 
fuldt  bevist;   dertil  udfordres  nemlig,  at  Faderenø  Sundhed 
ved  Avlingen  er  hævet  over  al  Tvivl  og,  at  det  kan  godt- 
gjøres  med  Sikkerhed,  at  Moderen  først  er  bleven  inficeret 
efter  Undfangelsen.      Uagtet   han  nu  ikke  har  fundet  noget 
Tilfælde,  hvoraf  han  med  Sikkerhed  tør  slutte,  at  en  intra- 
uterin Infektion  har  fundet  Sted,    er  det  ingenlunde   hans 
Mening   at   benægte   denne    eller   blot   at   erklære    den  for 
usandsynlig.    Tvært  imod  anser  han  ikke  de  af  Kassowitz 
opstillede  theoretiske  Indvendinger  for  saa  meget  vægtige: 
Syfilis  indtager  jo  i  det  Hele  som  en  kronisk  Infektionssyg- 
dom, der  i  Aaringer  beholder  sin  Eontagiositet,  en  temmelig 
ejendommelig  Plads  overfor  andre  Sygdomme,  og  at  de  to 
Overførelsesmaader,   Arv  i  stræng   Betydning  og  intrauterin 
Infektion,    skulde    være   saa  overordentlig  uensartede,    som 
Eassowitz  paastaar,  kan  han  ikke  se,  thi  hele  Forskjellen 
er  jo  kun,  at  i  det  ene  Tilfælde  drejer  det  sig  om  Infektion 
af  en  enkelt  Celle,  i  det  andet  om  Overføreise  af  Giften  til 
en  efter  Fosterets  Alder  større  eller  mindre  Cellekoloni;  den 
arvede  Syfilis  er  heller  ikke  nogen  særlig  enestaaende  Li- 
delse,  thi   den  er  lige  saa  smitsom  som  den  erhvervede  og 
fjrembringer  de  samme  Former  som  denne,  og  dens  Symp- 
tomer  ligne   jo  —  borlset  fra,    at   det  primære  Symptom 
mangler  —  ganske  de  tidlige  Udbrud  af  en  efter  Fødselen 
erhvervet  Syfilis.     Naar  Eassowitz  endvidere  paastaar,  at 
Giften  aaabenbart  er  knyttet  til  Puscellerne  og  Blodlegemerne«, 
er  dette  dog  kun  en  Hypothese,  saa  længe  intet  Menneske 
har  fremstillet  den  syfilitiske  Gift  kemisk  eller  mikroskopisk, 
men  selv  om  saa  var,  vilde  det  ikke  være  utænkeligt,  at  et 
Blodlegeme  kunde  fra  Moderen  gaa  over  i  Fosteret,    da  vi 
vide,  at  de  kunne  træde  igjennem  Aarernes  Vægge,  og  For- 
søg med  Kaniner  have  godtgjort,  at  Cinnoberkorn  fra  Mo- 
deren kan  træde  over  i  Blodet  i  Fosterets  Navleaarer.      De 
Slutninger,   vi    kunne    opstille,    maa   derfor  lyde   saaiedes: 
1)   Syfilis  forplantes  til  Fosteret  ved  Arv  (i  stræn- 
geste  Forstand;    2)   den   intrauterine  Infektion  af  et 
oprindelig    sundt  Foster  ved  en  under  Moderens 
Svangerskab  paadraget  Syfilis   er  hidtil  ikke  be- 
vist, men  dens  Mulighed  lader  sig  heller  ikke  be- 
nægte. 

Til  denne  simple  Ejendsgjerning,  at  syfilitiske  Forældre 
kunne  forplante  Sygdommen  til  Afkommet,  knytter  sig  nu 
en   hel  Række  Spørgsmaal,  hvis  Besvarelse  —  bortset  fra 
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deres  yidenskabelige  Interesse  —  er  meget  vigtig  for  Prak- 
tikeren : 

Spørgsmaalet,  om  den  arvede  Syfilis  hyppigst 
stammer  direkte  fra  Faderen,  o:  uden  Infektion  af 
Moderen,  eller  fra  denne  sidste,  besvares  af  Kas- 
sowiti  og  mange  Andre  med,  at  Sygdommen  afgjort  hyp- 
pigst stammer  fra  Faderen;  da  dette  imidlertid  kun  kan  an- 
ses for  bevist,  naar  Moderen  hverken  før  eller  under 
Svangerskabet  har  været  syfilitisk,  hvad  der  ofte  er  umuligt 
at  faa  sikkert  oplyst,  maa  man  være  noget  forsigtig  lige 
over  for  denne  Paastand.  At  Faderen  derimod  i  det  over- 
vejende Flertal  af  Tilfælde  indirekte  er  skyldig,  er  vist  nok. 

Angaaende  Symptomerne  ved  den  arvede  Syfilis,  her- 
sker der  en  sjælden  Enighed  iblandt  Forfatterne  om,  at 
den  fra  Faderen  arvede  Syfilis  i  ingen  Henseende 
er  forskjellig  fra  den  fra  Moderen  arvede.  Båren- 
sprung  er  den  eneste,  som  tror  at  kunne  paastaa,  at  i 
første  Fald  angribes  fortrinsvis  Leveren,  i  sidste  Lungerne. 
Desuagtet  ere  Udsigterne  for  Fosteret  mørkere,  naar  Moderen 
er  syfilitisk,  end  naar  Sygdommen  kun  vilde  kunne  stamme 
fra  Faderen,  thi  i  første  Tilfælde  er  der  foruden  for  For- 
planteisen af  Syfilis  Fare  for  Abort  eller  for  tidlig  Fødsel. 

Naar  man  betragter  Syfilis*  Evne  til  at  forplantes 
til  Afkommet  med  Hensyn  til  den  Tid,  hvori  dette 
er  muligt,  saa  er  dette  Symptoms  Varighed  ligesom  alle 
de  andre  Symptomer  meget  forskjellig  og  afhængig  af  ydre 
Omstændigheder,  navnlig  af  Therapien.  Den  omhandlede 
Evne  begynder  med  det  første  Udbrud  af  konstitutionel  Sy- 
filis og  strækker  sig,  naar  Sygdommen  overlades  til  sig  selv, 
som  oftest  gjennem  en  lang  Aarrække  for  da  lidt  efter  lidt 
at  tabes;  den  er  ganske  uafhængig  af  de  almindelige  synlige 
Udbrud  paa  Hud  og  Slimhinder  o.  s.  v.,  saa  at  den  kan  be- 
staa  under  Sygdommens  Hvileperioder  og  da  danne  det 
eneste  Symptom,  hvorpaa  haves  mange  Exempler  (ved  latent 
Syfilis  hos  Faderen).  Efter  Kassowitz*s  Tabeller  kan  Sy- 
filis forplantes  i  5^8—12  Aar,  og  Henoch  har  endog  set 
et  Barn  med  arvet  Syfilis,  som  hidrørte  fra  Moderen, 
der  var  inficeret  20  Aar  tidligere.  Naar  Forældrene  lide 
af  de  tertiære  Symptomer,  kunne  de  endnu  avle  syfilitiske 
Børn,  om  end  Reglen  da  er,  at  Børnene  ere  sunde;  man 
lærer  heraf,  at  Avlingen  af  sunde  Børn  dog  ikke  yder  nogen 
sikker  Garanti  imod  Recidiver  hos  Forældrene;  ja  Recidiverne 
kunde  endog  optræde  som  sekundære  Symptomer,  trods  for- 
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udgaaet  AvliDg  af  sunde  Bern,  navnlig  naar  Sygdommen  har 
været  latent  som  Følge  af  en  Merkurialbehandling. 

Af  den  allerstørste  Indflydelse  paa  at  afkorte  Varigheden 
eller  tilintetgjøre  Syfilis*  Evne  til  at  forplantes  til  Afkommet 
er  efter  Alles  enstemmige  Vidnesbyrd  en  energisk  antisyfi- 
litisk,  fremfor  Alt  en  merkuriel  Behandling.  Ved  en  mer- 
kuriel  Behandling  kan  man  paa  ethvert  Stadium  af  Syfilis 
enten  for  bestandigt  eller  for  flere  Aar  tilintetgjøre  dens 
Arvelighed,  saa  at  der  trods  Forældrenes  relativt  friske  Syfilis 
fødes  sunde  Børn.  Naar  Syfilis  derimod  ikke  enten  er  bleven 
behandlet  med  Merkur  eller  har  tabt  i  Kraft  ved  mange  Aars 
Forløb,  anses  dens  Arvelighed  af  de  Fleste  og  ogsaa  af 
Kassowitz,  der  støtter  sig  til  330  Fødsler  i  119  syfilitiske 
Ægteskaber,  for  et  Symptom,  som  er  næsten  uundgaaeligt 
(rigtignok  anvender  han  her  ikke  den  fornødne  Kritik  paa 
Diagnosen);  de  af  Andre  (K 5b n  er,  Hebra)  anførte  Exempler 
paa,  at  Forældre  med  frisk,  ikke  behandlet  Syfilis  have  født 
sunde  Børn,  høre  i  ethvert  Fald  til  Sjældenhederne. 

Følger  man  i  et  større  Antal  syfilitiske  Ægteskaber 
Børnenes  (Fostrenes)  Skjæbne  fra  den  første  Fødsel  efter 
Infektionen  til  Fødselen  af  et  sundt  Barn,  da  vil  man  i  en 
saadan  Række  altid  finde  følgende  Regel  i  sine  Grundtræk: 
de  i  de  første  (2 — 3)  Aar  efter  Forældrenes  Infektion  avlede 
Børn  fødes  næsten  altid  for  tidligt  og  ere  sjældent  levedyg- 
tige, først  derefter  fødes  fuldbaarne  og  levedygtige  Børn,  og 
hos  de  levedygtige  Børn  følger  det  synlige  Udbrud  af  Syfilis 
saa  meget  desto  senere,  jo  længere  Forældrenes  Infektion 
ligger  tilbage  i  Tiden.  Delte  Forhold  angives  af  de  forskjel- 
ligste  Forfattere  og  bekræftes  ogsaa  fuldstændigt  af  Kasso- 
witz, men  naar  denne  betegner  det  som  »Loven  om  den 
spontant  gradevist  aftagende  Intensitet  af  Syfilis*  Arveligheds, 
er  det  et  Spørgsmaal,  om  han  har  Ret.  Der  maa  dog  der* 
med  menes,  at  den  arvede  Syfilis  hos  de  første  Fostre  op- 
træder med  større  Styrke  end  hos  de  senere,  hvor  Sygdom- 
men ytrer  sig  svagere  og  svagere,  indtil  der  endelig  fødes 
et  sundt  Barn.  Fremfor  Alt  forudsættes  da,  at  de  nærmest 
efter  Forældrenes  Infektion  følgende  Fostre  lide  af  arvet 
Syfilis  9  men  at  dette  er  Tilfælde,  har  Kassowitz  ikke  fyi- 
destgjørende  bevist.  Han,  som  i  Kampens  Bede  i  Anledning 
af  den  intrauterine  Infektion  med  fuld  Ret  siger:  ■Barnets 
Syfilis  maa  godtgjøres  ved  utvivlsomme  Symptomer;  at  dat 
fødes  for  lidligt  eller  er  dødfødt  eller  er  svagt  ved  Fødselen 
og  dør  kort  efter  uden  forudgaaet  Udbrud  af  Syfilis,  er 
ingenlunde  nok  til  at  antage  det  for  syfilitisk« ,  han  støtter 
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ber  den  ene  Gang  efter  den  anden  Diagnosen  arvet  Syfliis 
netop  paa  disse  utilstrækkelige  Data;  han  taler  om  aPostrenes 
Død  som  Følge  af  den  prodromale  Almenliden*  og  erklærer, 
«at  man  som  Regel  selv  ved  den  omhyggeligste  Undersøgelse 
af  Liget  ikke  finder  noget  sikkert  Symptom  paa  den  arvede 
Dyskrasi,  fordi  der  ikke  har  fundel  noget  egentligt  Udbrud 
Sted  hos  det  dødfødte  eller  for  tidlig  fødte  livssvage  Barn«. 
Men  dette  vil  tydeligere  kunne  udtrykkes  saaledes:  Flertallet 
af  de  af  syfilitiske  Forældre  avlede  dødfødte  eller  for  tidligt 
fødte  og  ikke  levedygtige  Fostre  frembyder  hverken  noget 
klinisk  eller  anatomisk  Tegn  paa  Syfilis.  Vel  har  man  i 
enkelte  Tilfælde  ogsaa  ved  Aborter  fundet  Pemphigusblærer 
elier  karakteristiske  Forandringer  i  Indvoldene  eller  i  Moder- 
kagen, men  det  er  kun  en  Grund  mere  til  ikke  rask  væk 
at  stille  Diagnosen  »arvet  Syfilis«,  naar  disse  Symptomer 
mangle.  Forf.  vil  derfor  udtrykke  Reglen  saaledes:  De  i 
de  første  Aar  efter  Infektionen  avlede  Børn  ville, 
naar  de  syfilitiske  Forældre  ikke  have  været  be- 
handlede, som  oftest  fødes  for  tidligt  og  ikke 
være  levedygtige,  men  kun  for  en  Del  frembyde 
utvivlsomme  Symptomer  paa  Syfilis.  Først  de 
senere  Fostre  fødes  fuldbaarne  og  levedygtige, 
og  fra  det  første  utvivlsomt  syfilitiske  Barns  Fød- 
sel af  aftager  Arvelighedens  Intensitet  paa  den 
Maade,  at  Syfilis  forløber  desto  mildere  og  ud- 
bryder desto  senere,  jo  længere  Forældrenes  In- 
fektion ligger  tilbage. 

Erfaringen  lærer,  at  Aborter  og  for  tidlige  Fødsler 
indtræffe  langt  hurtigere,  naar  Syfilis  arves  fra  Moderen  end 
fra  Faderen ;  dels  kan  nemlig  Moderens  Syfilis,  navnlig  naar 
den  er  forbunden  med  Feber,  som  enhver  anden  Almen- 
lidelse bevirke  Svangerskabets  Afbrydelse,  dels  kan  denne 
skyldes  Fosterets  Syfilis  eller  Syfilis  i  Moderens  eller  Foste- 
rets Del  .af  Moderkagen,  hvilket  sidste  dog  hverken  findes  kon- 
stant ved  syfilitiske  Fostere  eller  er  absolut  dræbende,  naar 
det  findes.  Naar  derimod  kun  Faderen  er  syfllitisk,  og  Mo- 
deren aborterer,  men  uden  at  der  findes  Tegn  paa  Syfilis 
hos  Fosteret,  vil  man  kunne  forklare  Aborten  ved  at  antage 
Faderens  slette  Konstitution  som  Aarsag,  hvis  man 
ikke  med  Kassowitz  vil  antage,  at  Fosteret  er  død  ved 
den  syfilitiske  Almenliden,  føt  der  har  vist  sig  lokale  Udbrud, 
en  Antagelse,  som  Weil  dog  mener  savner  al  Berettigelse. 

I  nær  Sammenhæng  med  dette  Spørgsmaal  staar  Fo- 
strenes ringe  Levedygtighed.     Efter  Kassowitz  døde 
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af  330  Fostre,  som  stammede  fra  syfilitiske  Forældre,  191 
inden  Udgangen  af  det  første  Halvaar  (de  fleste  vare  allerede 
døde  ved  Fødselen);  men  her  maa  dog  tages  Hensyn  til,  at 
Forældrenes  Syfilis  i  de  allerfleste  Tilfælde  ikke  havde  været 
underkastet  nogen  indgribende  Behandling. 

Hvor  længe  den  arvede  Syfilis  kan  forblive 
latent,  inden  det  første  Udbrud  viser  sig,  er  af  overordentlig 
Vigtighed  at  komme  paa  det  Rene  med;  det  har  ikke  alene 
Betydning  for  Barnet  selv  og  for  Forældrene,  men  heraf 
maa  det  afhænge,  hvor  tidligt  man  tør  lægge  et  saadant 
Barn  til  en  sund  Ammes  Bryst;  ogsaa  ved  Vakcinationen 
maa  der  uafviseligt  tages  Hensyn  hertil.  Det  første  Udbrud 
paa  Huden  falder  i  det  overvejende  Flertal  af  Tilfælde,  efter 
Reder,  Kaposi,  Gerhardt^  Rassowitz  og  Flere  endog 
uden  Undtagelse,  i  de  første  3  IVIaaneder  efter  Fødselen; 
dog  tør  man  ikke  tvivle  om,  at  det  i  enkelte  Tilfælde 
(Caspary)  kan  komme  lidt  senere.  Derimod  trænge  de 
Iagttagelser,  som  gaa  ud  paa,  at  det  første  Udbrud  kan 
komme  efter  flere  Aar  eller  endog  først  henimod  Puberteten, 
i  meget  høj  Grad  til  Bekræftelse;  man  kan  her,  lige  saa 
lidt  som  naar  en  tertiær  Syfilis  angives  at  være  opstaaet 
uden  forudgaaende  primære  elier  sekundære  Symptomer, 
ikke  udelukke  Muligheden  af,  at  lette  og  hurtigt  forbigaaende 
Symptomer  ere  oversete  elier  mistydede.  Derimod  er  det 
vist,  at  den  arvede  Syfilis  kan  vedblive  at  være  virksom  og 
i  en  senere  Livsperiode  ytre  sig  ved  svære  Symptomer. 
Tages  tillige  Hensyn  til,  at  Forældre  med  tertiær  Syfilis 
undtagelsesvis  kunne  forplante  Sygdommen  til  Afkommet, 
er  det  afHutchinson  og  Båumler  opstillede Spørgsmaal, 
om  Voxne  med  arvet  Syfilis  kan  forplante  Sygdommen  til 
deres  Afkom,  om  Syfilis  altsaa  kan  arves  i  tredje  Generation, 
ikke  overflødigt,  om  end  dets  Besvarelse  maa  holdes  aaben, 
saa  længe  det  af  Hutchinson  meddelte,  ikke  ganske 
utvivlsomme  Tilfælde  staar  alene. 

Vi  have  set,  hvorledes  Forholdene  for  ikke  (eller  util- 
strækkeligt) behandlede  syfilitiske  Forældres  Afkom  stiller 
sig  desto  gunstigere,  jo  længere  i  Tiden  Infektionen  ligger 
tilbage,  om  der  end  kan  af  og  til  forekomme  mindre  Uregel* 
mæssigheder  i  den  ovenfor  opstillede  Regel.  Denne  kan  i 
vanskelige  Tilfælde  yde  en  ikke  ringe  diagnostisk  Hjælp, 
naar  man  skal  afgjøre,  om  det  drejer  sig  om  erhvervet  eller 
arvet  Syfilis  og  da  kan  sammenholde  Barnets  Tilstand  med 
en  Række  af  dets  Sødskendes.  Men  vi  have  ogsaa  frem- 
hævet, at  Alderen  af  Forældrenes  Syfilis  ikke  er  det  eneste 
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MoraeDl,  der  har  BetydniDg  for  Afkommet,  mea  at  Arvelig- 
heden af  Syfllis  herer  til  de  koDslilutionel*  syfilitiske  Symp- 
tomer, som   paa  den  mest  glimrende  Maade  lader  sig  paa- 
virke   af  en  Kviksølvkur,   idet  det  paa  ethvert  Stadium  af 
Syfilis  derved  kun  lykkes  at  hæve  Sygdommens  Arvelighed 
enten  for  stedse  eller  for  en  Række  af  Aar,  eller  dog,  naar 
man  ikke  opnaar  saa  meget,   i  det  mindste  bevirke,  at  Ud- 
bruddet hos  Barnet  bliver  langt  mindre  voldsomt,  end  det 
ellers  vilde  blive  under  iøvrigt  lige  Forhold.     Heri  ligger  en 
kraftig  Opfordring  til   at  underkaste  Enhver,   der  vil  kunne 
forplante  Syfllis  til  sit  Afkom,   en  energisk  Behandling;    og 
hertil  maa  ikke  blot  henregnes  de,   som  allerede  have  avlet 
syfilitiske  Børn,   men  ogsaa  Folk,  hvis  Infektion  ikke  ligger 
langt  tilbage  i  Tiden,  og  som  staa  i  Begreb  med  at  indgaa 
Ægteskab,  fordi  de  for  Øjeblikket  ikke  frembyde  Symptomer 
paa  Syfllis;    der  vil  en  Kur  ofte  være  meget  heldig  for  det 
eventuelle  Afkom;  ligetedes  naar  der  i  et  Ægteskab  allerede 
er  avlet  syfilitiske  Børn.    Er  man  i  Tvivl,  om  Skylden  ligger 
hos  Faderen  eller  hos  Moderen  elier  hos  begge,  bør  man 
ikke   betænke   sig  paa  at  lade  begge  gjennemgaa  en  Kur; 
denne  bør  fremdeles  anvendes,   naar  der  er  den  ringeste 
Mistanke  om  Syfilis  hos  en  af  Forældrene,   og  Konen  uden 
paaviselig  Grund  gjentagne  Gange  aborterer,  selv  om  Fostrene 
ikke  vise  utvivlsomme  Tegn  paa  Syfllis.     Medens  Behand- 
lingen  af  Faderen  kun  kan  komme  det  i  Fremtiden  avlede 
Afkom  til  Gode,  er  det  meget  sandsynligt,  at  Kuren  paa  en 
med    et    syfllitisk  Barn   svanger  syfllitisk  Moder  ogsaa  kan 
komme  Barnet  til  Nytte  ved  at  modarbejde  Faren  for  Abort, 
slet  Ernæring  o.  s.  v.;  om  den,  som  Spiegelberg  og  Flere 
mene,  ogsaa  kan  virke  paa  Syfilis  hos  det  allerede  ved  Av- 
lingen  inficerede  Barn,  tør  Forf.  ikke  afgjøre.      Kviksølvets 
Overgang    fra   Moderens   til   Fosterets  Blod   er   hidtil   ikke 
direkte  bevist,  men  er  ikke  usandsynlig  efter  Analogi  med 
andre    Midler  (Kloroform,    Salicylsyre,   Jod);    klinisk   bevist 
eller  dog  meget  sandsynlig  vilde  den  være,  naar  man  fik  en 
Række  Erfaringer  for,  at  Børn  af  Forældre  med  frisk  ikke 
behandlet  Syfilis  fødtes  sunde  og  vedbleve  at  være  sunde 
(eller  dog  angrebes  svagt),   naar  Moderen  under  Svanger- 
skabet havde  gjennemgaaet  en  Kur;  da  burde  den  anvendes 
ogsaa  hos  sunde  Mødre,  naar  man  maatte  vente,  at  Fosteret 
var  inficeret  ved  Faderen.  • 
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Behandliigei  af  Psoriasis. 

Efter  Schmidts  Jahrb.     Bd.  178.    S.  149. 


Dermatologerne  nære  endnu  meget  afvigende  Anskuelser 
om,  hvilken  Betydning  den  indvortes  Brug  af  Tjære 
har  som  et  Middel  mod  Psoriasis.  G.  Hi  ro  ns  (Brit.  med. 
Journ.  Decbr.  16.  t876).  meddeler  et  Tilfælde,  i  hvilket  denne 
Behandlingsmaade  viste  sig  særdeles  virksom. 

PatieDten  var  23  Aar  gi.,  Psoriasis  .havde  været  tilstede  et  Aar  og 
var  uden  Held  blevet  behandlet  af  forslijellige  Læger,  bl.  A.  ogsaa  med 
store  Doser  Arsenilc.  Uden  at  anvende  nogensomhelst  lokal  Behandling 
gav  Hirons  først  18  Centigram  Plx  llqvid.,  æltet  med  Mel  til  en  Pille, 
3  Gange  daglig  og  i  den  paafølgende  Uge  4  Gange  daglig.  Efter  14  Dages 
Forløb  vare  Psoriasispletterne  fladere.  Patienten  file  fra  nu  af  en  Blan- 
ding af  1  Del  Pix  liqvid.  og  3  Dele  Therlafc,  begyndende  med  2  Theske- 
fulde  og  stigende  til  3—4  Theskefnlde  om  Dagen.  Den  sidstnævnte 
Dosis,  der  indeholdt  omtrent  3,60  Gram  Tjære,  taaltes  ikke,  Patienten  fik 
Ildebefindende  og  DIarrhe,  saa  at  der  maatte  gives  mindre  og  sjældnere 
Doser.  Desuagtet  bedredes  Afiektionen  hurtigt,  og  efter  at  Kuren  i  det 
Hele  havde  varet  3  Maaneder,  var  den  fuldstændig  svundet.  Et  halvt 
Aar  senere  var  der  endnu  ikke  indtraadt  noget  Recidiv. 

Prof.Thiry  (Presse  med.  XXIX.  34.  1877)  har  i  2  Til- 
fælde  af  forældet  Psoriasis  hos  yngre  Individer  anvendt 
Jaborandi.  I  det  ene  Tilfælde,  universel  Psoriasis,  var 
Resultatet  meget  gunstigt,  i  det  andet.  Psoriasis  guttata, 
var  Helbredelsen  derimod  ikke  ganske  fuldstændig.  Da  den 
første  af  Patienterne  senere  indfandt  sig  igjen,  var  der  kun 
et  ringe  Recidiv  paa  Næsen  og  Lemmerne,  men  han  vægrede 
sig  ved  at  gjennemgaa  en  ny  Kur  med  Jaborandi,  som  vilde 
have  krævet  et  8  Ugers  Ophold  i  Hospitalet.  Porf.  gav 
Midlet  i  Infus,  i  det  2del  Tilfælde  9,  i  det  første  derimod 
kun  4  Gram  om  Dagen.  Af  de  udførligt  meddelte  Iagt- 
tagelser drager  Thiry  følgende  Slutninger.  1)  Virkningen  af 
Jaborandi  kan  vise  sig  yderst  forskjellig  alt  efter  Patientens 
Konstitution  og  Temperament;  Midlet  synes  at  virke  desto 
kraftigere,  jo  svagere  det  paagjældende  Individ  er.  2)  Ved 
kroniske  Hudsygdomme,  som  Psoriasis,  kan  Jaborandi  vel 
formindske  Affektionen  ja  undertiden  endog  hæve  den  fuld- 
stændigt, men  det  overgaar  dog  i  saa  Henseende  Ingenlunde 
andre  Midler  saasom  Svovl  i  Forbindelse  med  Kalomel, 
^rsenikpræparater  og  endog  Kantbaridetinktur.  3)  Dets  An- 
vendelse kræver  stor  Forsigtighed,  og  Patienten  faar  ofte 
Afsmag  for  det. 
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Mfirknligei  af  Bøgea  af  Salpeterj^lr  paa  OpspjtdigeB.  Dr.  Dnck- 
irorth  (The  PractUioner  May  1878)  mener,  at  man  I  den  senere  Tid 
altfor  lidt  har  brngt  Røgning  med  Salpeterpaplr  som  et  Middel  til  at 
fremme  Opspytningen.  Navnlig  i  de  Tilfælde  af  BronchltiB  hos  ældre 
Folk,  hvor  de  langvarige  |Anfald  af  voldsom  og  medtagende  Hoste  ikke 
ere  istand  til  at  tømme  Slimen  ud  af  Lnftrørsgrenene  og  Strubehovedet, 
og  hvor  den  derved  betingede  Irritation  ofte  fremkalder  asthmatiske  An- 
fidd,  vil  dette  Middel  Tise  sig  nyttigt.  Man  maa  helst  anvende  det  gro- 
veste mørke  Papir  hertil,  fordi  det  er  tilvirket  af  tjæreholdige  Materialer, 
og  de  derved  udviklede  Tjæredanrpe  understøtte  Virkningen  af  den  af 
Salpeteret  udviklede  Ilt,  ligesom  ogsaa  en  Tilsætning  af  et  benzoesyre- 
heldigt  Præparat  til  Papiret  vil  vise  sig  gavnlig.  Et  Stykke  af  et  saa- 
dant  Papir,  ikke  mindre  end  4 — 5  Tommer  i  Kvadrat,  afbrændes  i  et 
mindre,  aflukket  Rum,  og  Røgen  Indaandes  af  Patienten. 

(The  New-York  med.  record.    July  27.     1878.) 


DWsbId«     Den    15de  ds.  døde  i  Skanderborg  prakt.  Læge  Herman 
Georg  Louis  Sørensen,  38  Aar  gi. 


Oversigt  aver  SjgdoBUie,  DødsiUd  og  Fødsler  I  KJøkenhaTi. 

Heddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (160)  er  t  Ugen  til  den  10de  Septbr.  an- 
meldt 949  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  800  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  1,  Skaalkopper  20,  Mæslinger  1|,  Skarlagensfeber  7,  ondartet 
Halsayge  17,  Strubehoste  3,  Kighoste  2,j  Faaresyge  7,  gastr.  Feber  45, 
tyf.  Feber  48,  eianthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  7,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diairéi  401 ,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16, 
Barselfeber  5,  ondartet  SaarfeberO,  Koldfeber  2,  Brystkatarih  71,  GrippeO, 
Lungebetændelse  14,  Halsbetændelse  95,  akut  Ledderevmatlsme  20.  andre 
Farsoter  18  (øjebetændelse  7,  Stomatitls  2,  Zona  5,  Nældefeber  2, 
Erythem  1,  Rødlinger  1  og  Furunkier  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  98, 
venerisk  Saar  15,  erhvervet  Syfilis  17,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  8, 
Drankergalskab  4,  Brændevinssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Stormgade,  L.  Strandstræde  og 
Gammelstrand. 

Dødsfaldenes  Antal  er  95.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  32 
(ondartet  Halssyge  1,  tyfoid  Peber  2,  Blodgang  1,  indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  28);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Sygdomme  12 
(LuDgesvlndaot  8);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selvmord  1);  Dan- 
nelsesfejl  2;  lokale  Organsygdomme  30);  Sygdomme  1  de 
ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  14  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  10). 

Levendefødte  ere  168  (87  Drenge,  81  Piger);  Dødfødte  4. 

Høj  og  ligelig  Varme;  overvejende  nordvestlige  Vinde  med  fugtig 
Luft,  m«n  uden  Nedbør. 

1  Ugen  til  den  24de  Avgnst  er  1  London  anmeldt  6  Dødsfald  af  Kopper, 
29  af  Skarlagensfeber,  56  af  Kighoste,  21  af  tyf.  Feber,  2  af  exanth.  Tyfus ; 
i  St  Petersborg  23  af  Kopper,  8  af  Skarlsgensfeber,  46  af  tyf.  Feber  og 
8  af  eianth.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  i2) 

er  aabent  for  Herrer  RI.  7 — 9  og  1 V2 — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11— 12. og  2V2--3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

tre  banip. 

Salicyl-Strøpulver 

fabrikeret  i  «Chemische  Fabrik  auf  Aclient  (tidligere  E.  Sche- 
ring)  i  Berlin  er  sammensat  paa  den  for  det  til  den  tyske 
Armé  leverede  Fodstrøpulver  foreskrevne  Maade  og  inde- 
holder den  foreskrevne  Mængde  Salicylsyre. 

Salicylstrøpuiveret  er  uundværlig  for  Enhver,  der  lider 
af  Fodsved,  og  da  det  kjoler  og  formindsker  Heden  i  Fød- 
derne, er  den  daglige  Brug  af  dette  Pulver  ligeledes  meget 
at  anbefale  Tourister  og  overhovedet  Personer,  som  gaa 
meget. 

IVlod  ubehagelig  Transpiration  og  i  mange  andre  Til- 
fælde gjør  Strøpulveret  udmærket  Tjeneste. 

Prisen  er  1  Krone  pr.  Vi  Daase  og  50  Øre  pr.  V2  Daase. 

Salicylstrøpuiveret  faas  paa  forskjellige  Apotheker  og  i 
Generaldepotet  for  Danmark  hos  Alfred  lemi  Kjøbenhavn. 

I  den  nærmeste  Tid  nedsætter  jeg  mig  som  praktlse- 
rende  Læge  og  Fødselshjælper  i  Skanderborg. 

SindssygeaDstalten  ved  Aarhus 
den  16de  Septbr.  1878. 

Albert  S.  Riekea, 

Cand.  med.  &  chlr. 

■     —  ■■    '  ■"■*■»    ;  '  ■  — — ~ 

Hos  Undertegnede  er  udkommet  og  faas  i  alle  Bog- 
lader : 

Om  Salioylsyrens  Yærd  som  Antisepticum 

og  Antipyretioum 

af  prakt.  Læge  P.  LaBge. 

Pris :  1  Kr.  50  0. 

I.  lagerip, 

Gothersgade  31. 


Bianco  Luaoi  Bogtrykkeii    C.  A.  RmuøU  Forla«. 


m«k««lHmi.  t.  28.  Septbr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^i«  Række  XXVI.  Nr.  14. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  liidiei:  Ob  Jtrimiir-bstrDiM.  Rji  Ikger.  VjviMMibeli  itå  åvt  rkernutuke 
Fekr.  1.  Itietif-litrh«/.  h  nkker  »g  Ie(  Bekandliifmule  for  f«- 
BttUi  DriiiwnfnmTriigw.  J.  Scbeff:  Ob  d«  laikaHte  ikøTBitiik«  Tudimrie. 
la  Ifør:  Mandiif  af  BraBdaaf«  aiB  it  liédil  atd  Iraip.  Ararttfiig  ib  Arkau. 
Skanlaa  fra  JutilaaiualaNl  (lil  lambNNktBBitiiiM  i  IjfkatkiTi).  MjaU- 
Kjfrdsa  »b  iNlafgelMi  *^  fanlgtlliga  Ul  Tar  Frw,  St.  Hau  ag  81.  Iiidi  Sagia 
kanida  Araa]«  ndar  Odaasf  IjabiUdi  Jiriadiktiai  ag  MicioalTMea.  Takaice. 
Ovanigt  tnr  Sjglmmir,  Dtéalald  tg  Fadaiar  i  Qakaibafi.    Bakjeodigfrnlaar 

Om  Jwdmoder-Iutnixeii« 

Af  Dr.  med.  Pysikus  K  n  n  d  8  e  n. 


Min  bøjtagtede  Kollega,  Dr.  med.  Mourier  bar  rettet  et 
ahorligt  Angreb  dels  paa  Loven  af  15de  Maj  1875,  fordi 
den  giver  Fysici  og  Rjøbenbavns  Stadslæge  en  Bemyndigelse 
til  at  paalsgge  Jordmødrene  Bøder  for  Overtrædelse  af  deres 
Instrax ,  og  dels  paa  denne ,  som  er  stadfæstet  af  Jastits« 
ministeriet  den  28deSeptbr.  1877,  fordi  det  paalægges  Jord- 
mødrene at  møde,  vaar  de  af  Fysikus  tilsiges  o:  til  de  saa- 
kaldte  iordrooder-Eonferencer. 

Hvad  angaar  Angrebet  paa  Bødebestemmelserne,  da  kan 
Jeg  vistnok  tiltræde  de  almindelige  Betragtninger,  som  ere 
fremsatte  af  Dr.  M«,  og  Jeg  skulde  for  mit  Vedkommende 
Ikke  have  noget  imod,  om  Fysici  fritoges  for  Udøvelsen  af 
døn  dem  givne  arbitrære  Myndighed,  men,  naar  Dr.  M.  er 
kommet  tM  den  Slutning  ^  at  Jordmødrene  hos  os  nu  have 
mistet  personlig  Frihed,  forsaavidt  som  de  kunne  strafTes 
ligesom  domfældte  Forbrydere,  der  i  et  Fængsel  forse  sig 
mod  et  Reglement,  da  ville  næppe  mange  Jordmødre  give 
barn  Ret.  Et  omhyggeligt  udarbejdet  og  detailleret  Regle- 
ment er  en  Nødvendighed,  hvad  enten  Jordmoderen  er  fast 
ansat  eller  praktiserende;  de  reglementariske  Bestemmelser 

9åj9  Røkke.  2Me  Bd. 
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forekomme   mig   at   være   saa   nøjagtigt  præciserede  i  den 
nye  lostrux,  at  enhver  Jordmoder,  der  har  den  allermindste 
Sans   for   Selvkritik,    strax    véd,    naar   hun   har   overtraadt 
Reglementet  og  altsaa  kan  paalægges  en  Bøde,  og  jeg  tror 
næppe,  at  nogen  Jordmoder,  saafremt  hun  forstaar  at  aa- 
stille  Sammenligninger,  vil  betragte  det  som  et  Tilbageskridt 
fra  Instruxen  af  3dje  Maj   1836,  at  hun  nu  er  fri  for  den 
Offentlighed,  der  tidligere  var  forbundet  med  Paaiægget  af 
en  Bøde,   og  at  hun  nu  er  fri  for  at  møde  inden  Retten, 
for  at  modtage  en  alvorlig  Irettesættelse  af  Politimesteren  o.  s.  v. 
Hun  vil  utvivlsomt  nu   oftere  blive  paalagt  Bøder  end  efter  ' 
den  tidligere  Instrux,  hvor  man  tidt  trykkede  sig  ved  at  paa- 
tale  mindre  Overtrædelser  af  Reglementet  paa  Grund  af  det 
ubehagelige  og  opsigtvækkende  Apparat,  der  maatte  anvendes, 
samt  det  tidsspildende  for  Jordmoderen  at  skulle  møde  til 
Forhør,  og  det  kan  naturligvis  godt  være  Tilfældet,  at  flere 
end  én  Jordmoder  befandt  sig  bedre  under  den  gamle  In- 
strux end  under  den  nye,   fordi  man  af  de  ovenfor  omtalte 
Hensyn  helst  lod  hende  i  Fred,  hvor  det  paa  nogen  Maade 
kunde  gaa  an,  men  Standen  i  dens  Helhed  bliver  sikkert 
nu   behandlet   paa   en  langt  mere  hensynsfuld  Maade  end 
tidligere,  og  de  offentlige  Interesser,  der  lede  under  den  af 
den  tidligere  Instrux  betingede  Ulyst  til  at  træde  op  mod 
en  Jordmoder,  ville  nu  blive  røgtede  paa  en  fyldigere  Maade. 
Dr.  Mouriers  varme  Interesse  for  Jordmoderstanden  har 
sikkert  ledet  ham  til  at  fælde  en  Dom,  som  jeg  tror  er  en- 
sidig; jeg  viger  ikke  et  Skridt  for  Dr.  M.  i  den  Interesse, 
som  jeg   baade  paa  Grund  af  min  Embedsstilling  og  paa 
Grund  af  min  Stilling  som  Formand  for  Jordmødrenes  Under- 
støttelsesforening nærer  for  denne  Stand,  og  derfor  beklager 
jeg,  at  han  er  fremkommet  med  et  Indiaig,  hvis  Uholdbarhed 
i  hvert  Fald  ikke  kan  gavne  Sagen.     Vil  han  udrette  noget 
for  at  forandre  eller  modiflcere  Bødebestemmelserne,   maa 
han  fra  de  i  større  Almindelighed  rettede  Angreb  gaa  til 
den   vistnok   besværligere,   men  ogsaa  sikrere  Fremgangs- 
maade  at  undersøge,  hvorledes  Bødesystemet  bliver  anvendt. 
Der  er  næppe  nogen  Fysikus,   der  vil  undslaa  sig  for  at 
meddele  ham  alle  de  Oplysninger,  han  ønsker,  og  i  hvert 
Fald  vil  han  sikkert  gjennem  Sundhedskollegiet  kunne  faa 
saa  stor  en  Detaillering  som  nødvendig;   men  skal  en  saa- 
dan  Undersøgelse  virkelig  frembyde  Data,  der  maatte  moti- 
vere en  Forandring  i  Lovens  Bødebestemmelser,   maa  den 
dog  omfatte  et  passende  Tidsrum,  og  da  Instruxen  er  af 
28de  Septbr.  1877,  er  det  nu  henrundne  Tidsrum  af  knap 
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et  Aar  næppe  saa  langt,  eller  har  været  saa  indholdsrigt 
med  Bøder,  at  man  kan  bygge  et  nyt  Lovforslag  paa  det. 

Maar  endelig  Dr.  M.  anfører  efter  Sundhedskollegiets 
Forhandlinger  nogle  Tilfælde,  i  hvilke  der  var  Dissens  mellem 
Kollegiet  og  vedkommende  Fysikus,  og  deraf  drager  den 
Slutning,  at  Fysici  ville  blive  Jordmødrene  haardere  Dora- 
roere end  Kollegiet,  da  kunne  disse  Tilfælde  ikke  bevise  det, 
der  tilsigtes;  thi  paa  ét  nær  falde  de  slet  ikke  ind  under 
Instruxens  Bødebestemmelser,  men  høre  til  dem,  der  ifølge 
•dens  g  21  skulle  henvises  til  den  højere  Øvrighed  eller 
Domstolenes  Afgjørelse. 

Hvad  angaar  Angrebet  paa  Konferencerne  med  Fysici, 
da  venter  jeg  ikke  ved  mine  Modbemærkninger  at  overbevise 
min  højtagtede  Kollega,  vi  have  altfor  ofte  mundtlig  drøftet 
Sagen,  og  Dr.  M.,  der  velvillig  har  aabnet  sit  Hus  for  mig, 
til  deri  at  afholde  Konferencerne  i  hans  Egn,  har  haft  den 
bedste  Lejlighed  til  at  bringe  i  Erfaring,  hvorledes  jeg  har 
skilt  mig  ved  mit  Hverv.  Naar  han  efter  disse  Erfaringer 
anser  Konferencerne  fDr  kun  meget  lidt  nyttige,  skal  jeg 
dertil  bemærke,  at  fordi  han  anser  min  Maade  at  holde 
Konferencerne  paa  for  unyttig,  saa  ligger  ikke  deri,  at  Kon- 
ferencerne ikke  skulle  kunne  være  nyttige,  naar  Ledelsen  er 
i  bedre  Hænder;  thi  Dr.  M.  maa  dog  utvivlsomt  ville  ind- 
rømme, at  enhver  theoretisk  Opfriskelse  af,  hvad  man  i  sine 
yngre  Aar  har  lært,  og  hvad  man  senere  i  Livet  idelig  og 
idelig  praktisk  udøver,  maa  være  til  Nytte  for  JonJmedrene 
og  til  Gavn  i  deres  Virksomhed,  altsaa  komme  Befolkningen 
til  Nytte;  der  er  mangt  og  meget,  som  Jordmødrene  i  deres 
korte  Læretid  ikke  have  nemmet,  fordi  de  have  manglet  den 
tilstrækkelige  praktiske  Erfaring;  naar  de  nu  senere  i  Livet 
erhverve  sig  denne,  forekommer  det  mig,  at  der  ikke  bør 
kunne  rejses  Tvivl  om,  hvorvidt  det  kan  være  hensigtsmæs- 
sigt og  lærerigt,  om  et  ledende  Foredrag  snart  om  et  snart 
om  et  andet  Spørgsmaal ,  der  vedkommer  Fødselshjælpen, 
kan  lede  den  praktiske  Erfaring  til  en  fyldigere  og  ofte 
maaske  rettere  Forstaaelse,  til  Gavn  saavel  for  den  fødende 
Kvinde  og  for  det  ufødte  Foster,  som  for  Kvinden  efter 
Fødslen  og  for  Barnet. 

I  alle  andre  Livsstillinger  sætter  man  den  største  Pris 
paa,  at  Fagmænd  samles  og  arbejde  ved  fælles  Kræfter  paa 
at  udvikle  og  befæste  deres  Kundskaber;  anser  Dr.  M.  det 
for  rigtigt,  at  Læger  samles  i  dette  Øjemed,  og  det  gjør 
han  naturligvis,  saa  maa  han  ogsaa  anse  det  for  ønskeligt, 
at  Jordmødrene,  der  i  langt  højere  Grad  end  Lægerne  leve 
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isolerede  og  let  blive  mere  eller  mindre  ensidige,  kunne 
samles  og  modtage  en  Belæring,  som  jo  rigtignok,  efler 
hvad  han  for  Øjeblikket  mener,  er  unyttig,  men,  som  hao 
dog  vel  maa  indrømme,  kan  være  nyttig. 

Naar  Dr.  M.  ytrer  den  Anskuelse,  at  den  gode  Hensigt, 
som  er  tilsigtet  ved  Konferencerne,  kan  opnaas  ved  Cddrag 
af  Fødselsprotokollerne,  ved  skriftlig  Meddelelse,  ved  Beseg 
af  Fysikus  eller  Distriktslægen,  hvilke  begge  dertil  kunne 
faa  Fribefordring  og  Diæter  (sicl),  og  endelig  i  ganske  en- 
kelte Tilfælde  ved  at  en  enkelt  Jordmoder  tilsiges  at  møde« 
hos  Fysikus,  da  mener  jeg  rigtignok,  at  intet  af  disse  Midier, 
der  naturligvis  stadig,  om  end  i  forskjellig  Grad,  komme  til 
Anvendelse,  kan  erstatte  en  Sammenkomst  af  et  større  Antal 
Jordmødre,  naar  disse  Sammenkomster  ledes  af  en  Person- 
lighed, der  vel  maaske  kan  mangle  Dygtighed  til  at  lede 
dem  paa  den  mest  frugtbargjørende  Maade,  men  som  efter 
sin  Livsstilling  maa  antages  at  være  besjælet  af  varm  og 
sand  Interesse  for  at  gjøre  dem  saa  frugtbargjørende  som 
muligt. 

Som  bekjendt  kan  der  ikke  fremtvinges  noget  Møde; 
thi  den  Jordmoder,  der  ikke  har  Lyst  til  at  møde,  vil  næppe 
være  i  Forlegenhed  med  at  give  antagelige  Grunde  for  sin 
Udeblivelse,  saasom  Sygdom,  Træthed  efter  nylige  Anstræn- 
gelser.  Alder,  Mangel  paa  Befordringsmidler,  ikke  at  tale  om 
Fødselsforretninger  og  forventede  Fødsler.  Navnlig  med 
Hensyn  til  disse  sidste  vide  Jordmødrene  i  Reglen  god  Be- 
sked, og  vide  de  det  ikke  i  Dr.  M.*s  Egn,  da  tror  jeg,  at 
de  gjøre  en  Undtagelse.  Man  behøver  næppe  at  ængste  sig 
for,  at  man  skal  gaa  Jordmødrene  for  nær,  eller  at  de 
fødende  Kvinder  eller  de  ufødte  Fostre  ret  ofte  skulle  komme 
i  en  mislig  Stilling  paa  Grund  af  Jordmoderkonferenceme. 

Dr.  M.  synes  at  forudsætte,  at  Jordmoderen,  naar  hnn 
ikke  er  i  Fødselsforretninger,  sidder  hjemme  og  afventer 
Bud  om  saadanne.  Det  kan  naturligvis  være  Tilfældet  med 
enkelte  Jordmødre,  men  Standen  maatte  være  begavet  med 
ualmindelig  Livsalvor  og  en  ualmindelig  Bevidsthed  om  dens 
Stillings  Betydning,  saafremt  den  rent  forsagede  Verden  og 
dens  Glæder,  navnlig  dem,  der  maa  søges  udenfor  Hjemmet. 
Rigtignok  siger  instruxens  g  17,  at  en  Distriktsjordmoder 
ikke  maa  rejse  bort  fra  sit  Distrikt  uden  at  have  erhvervet 
Distriktslægens  Tilladelse,  men  herved  kan  der  dog  fornuf- 
tigvis kun  være  tænkt  paa  længere  Rejser,  der  i  flere  Dage 
holde  hende  borte  fra  Hjemmet,  men  ikke  paa  saadanne, 
der  foretages  til   et  nærliggende  Nabodistrikt   elier  til  en 
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nærliggende  Ejebstad,  for  at  foretage  el  eller  andet  Ind* 
kjøb  der. 

Naar  nu  Jordmoderen  véd,  at  hun  én  Gang  om  Aaret  i 
den  bedste  Aarstid  vil  blive  tilsagt  til  et  Møde  med  Fysikus, 
hvilket  Møde  vel  i  Reglen  afholdes  i  en  Kjøbstad  elier  i  et 
eller  andet  Bandels-Centrum  paa  Landet,  da  forbinder  hun 
naturligvis  med  dette  Møde  andre  Forretninger,  der  ellers 
havde  kaldt  hende  sammesteds  hen  om  end  maaske  til  en 
anden  Tid,  og  det  er  næppe  rimeligt,  at  hendes  Rejser 
herhen  blive  hyppigere,  fordi  hun  kaldes  til  en  Konference 
med  Fysikus,  end  de  ville  være,  saafremt  hun  ikke  bliver 
kaldet  til  saadanne. 

Der  er  egentlig  kun  et  Punkt,  hvori  Dr.  M.  efter  min 
Formening  tilsyneladende  har  Ret,  naar  han  beklager  sig 
over,  at  et  større  Distrikt  paa  én  Tid  blottes  for  Jordmødre, 
roen  jeg  tror  at  have  Ret,  naar  jeg  siger,  at  hans  Indven- 
ding tager  sig  vægtigere' ud  paa  Papiret,  end  i  Virkelig- 
heden. Naar  Konferencerne  holdes  saaledes,  som  de  gjeres 
i  mit  Fysikat,  med  14  Mødesteder,  hvoraf  de  11  ere  i  Kjøb- 
stæderne,  de  i  paa  Landet,  da  er  Vejen  til  disse  Møde- 
steder kun  meget  undtagelsesvis  af  en  saadan  Længde,  at 
den  lægger  Jordmoderen  nogen  væsentlig  Hindring.  Tænker 
man  sig  nu  det  Tilfælde,  at  der  sendes  Bud  efter  en  Jord- 
moder,  som  ikke  er  hjemme,  og  Budet  derfor  maa  henvende 
sig  til  en  Nabojordmoder,  saa  kan  det  let  være  Tilfældet,  at 
Vejen  til  denne  er  ligesaa  lang  som  til  det  Sted,  hvor  den 
først  eftersøgte  Jordmoder  vides  at  være;  og  skulde  det  nu 
træfife  sig,  at  denne  er  kaldet  til  Konference  med  Fysikus 
og  derfor  maa  eftersøges  paa  Eonferencestedet ,  da  Nabo- 
jordmoderen  jo  ej  heller  er  at  træffe  i  sit  Bjem,  saa  véd 
man  da  i  alt  Fald,  at  hun  er  parat  til  strax  at  følge  med. 

Saadanne  Tilfælde  kunne  naturligvis  indtræffe,  men  med 
Jordmødrenes  ovenfor  omtalte  Personal-Kundskab  indtræffe  de 
vistnok  kun  sjeldent,  og  næppe  oden  ved  forhastede,  over- 
rumplende Fødsler,  hvor  Jordmoderen  sandsynligvis  alligevel 
vilde  være  kommet,  efter  at  Fødslen  havde  fundet  Sted. 

Personlig  har  jeg  ikke  haft  noget  med  Konferencernes 
Paabydelse  at  gjøre;  jeg  er  i  sin  Tid  kun  modstræbende 
gaaet  til  dem,  navnlig  fordi  den  Modstand,  som  Dr.  M.  har 
rejst  imod  dem,  til  en  vis  Grad  syntes  mig  ikke  ganske 
uberettiget,  men  efterhaanden,  og  ikke  mindst,  fordi  jeg  har 
set  den  Interesse,  med  hvilken  Jordmødrene  omfatte  disse 
Møder,  ere  alle  mine  Betænkeligheder  svundne  bort.  Naar 
Dr.  M.  ender  sit  Indlæg  med  den  Opfordring:  Sapere  aude! 
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da  tiltror  jeg  mig  ikke  saadanne  Evner,  at  jeg  tør  svare 
ham:  Audeo  eapere,  men  jeg  tør  trøstig  svare,  at  jeg  be- 
stræber mig  derefter. 

Til  Slutning  skal  jeg  tillade  mig  at  anføre,   hvorledes 
Møderne  have  været  besøgte  i  de  sidste  4  Aar  i  mit  Pysikat. 

1875  bleve  91  tilsagte,  deraf  mødte  71.    Ikke  tilsagte  bleve  5. 

1876  —     89     —         —       —     78.     -        —       —     7. 

1877  —     91      —         __      68.     —       —       —     7. 

1878  —     91      —  ^       —      72.     —        —       —     8. 


Nye  Bøger 


Beretning  om  den  kgl.  Fødsels-  og  Pleje- 
Stiftelse  i  Rjøbenhavn  for  Aaret  fra  1ste  April 
1877  til  31te  Marts  1878.     Ebhvn.     1878.     31  S. 

Antallet  af  indkomne  Kvinder  i  Fødselsstiftelsen  og  dens 
Filialer  var  i  Aarets  Løb  1016.  De  Fødendes  Antal  1003 
(421  i  Stiftelsen,  682  i  Filialerne).  Af  de  Fødende  vare  172 
Gifte,  831  (Jgirte.  551  vare  Førstefødende,  452  havde  født 
tidligere.  Tvillingfødsler  forekom  i  13  Tilfælde.  Antallet  af 
Fødsler  1016.  Af  Børnene  vare  502  Drenge,  514  Piger. 
742  vare  fuldbaarne,  274  ufuldbaarne;  966  levendefødte, 
50  dødfødte. 

Tangforløsning  blev  foretaget  38,  Fremtrækning  ved 
Fødderne  17,  Vending  8,  Part.  præmat.  artif.  4,  Ke- 
phalotomia  1,  Reposition  af  Navlesnoren  3  og  Udtagelse  af 
Efterbyrden  10  Gange.  Den  puerperale  Morbilitet  var  i  det 
Bele  ikke  ringe,  nemlig  20  pCt.,  hvorimod  den  puerperale 
Mortalitet  var  lav  nemlig  0,7  pCt.,  hvoraf  fremgaar,  at  det 
største  Antal  af  Barselsyge  vare  let  angrebne.  Af  ikke 
puerperale  Sygdomme  døde  4;  hele  Dødeligheden  bliver 
1,1  pGt. 

Af  385  Sygdomstilfælde  hos  de  nyfødte  Børn  gave  81 
Anledning  til  Død;  21  døde  i  Løbet  af  de  første  24  Timer 
efter  Fødslen.  Misdannelser  hos  de  nyfødte  Børn  er  noteret 
9  Gange. 

I  den  obstetriciske  Poliklinik  foretoges  operative  Ind- 
greb ved  17  Fødsler.  I  den  gynækologiske  Poliklinik  have 
131  Kvinder  søgt  Raad  og  ladet  sig  behandle  i  kortere  eller 
længere  Tid.     29  Patienter  fødte  i  selvvalgte  Lokaler  under 
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Lukketiden.  49  lægevideoBkabelige  Kandidater  have  fuldend 
deres  kliniake  Uddannelse  i  Fødgelsstirtelsen,  og  tillige  have 
éO  lægevidenskabelige  Studerende  været  Deltagere  i  den 
gynækologiske  og  pædiatriske  Klinik.  34  Jordemødre  have 
forladt  Skolen  efter  fuldendt  Examen. 


Femtende  Beretning  om  den  danske  Diako- 
nisse-Stiftelses  Virksomhed,  omfattende  Tids- 
rummet Iste  Januar— 31te  Decbr.  1877.     115  S. 

Der  indkom  i  Aarets  Løb  27  Mænd  og  219  Kvinder, 
der  døde  3  Mænd  og  18  Kvinder.  Paa  Børneafdelingen 
indkom  42,  der  døde  7.  Dødelighedsprocenten  for  hele 
Hospitalet  er  beregnet  til  10,6.  Den  daglige  Middelbelæg- 
ning for  hele  Aaret  har  været  43,8.  Paa  Grund  af  den  for- 
holdsvis moderate  Belægning  har  der  været  givet  rigelig  Lej- 
lighed til  at  foretage  de  nødvendige  Udluftninger  og  Des- 
infektioner. Uagtet  der  har  været  ikke  faa  Patienter  med 
større  Suppurationer  og  inficerende  Sekreter,  har  Sundheds- 
tilstanden været  god,  og  ingen  Bospitalssygdomme  ere  op- 
traadte.  Hospitalets  Overlæge  har  udført  14  Operationer. 
Paa  Prof.  Howitz^s  Service,  hvor  de  fleste  gynækologiske 
Patienter  have  været  behandlede,  er  der  ialt  foretaget  32 
større  og  mindre  Operationer. 

De  organiske  Stoffers  qvalitative  Analyse.  Af 
Prof.,  Dr.  C.  T.  Barfoed,  Lektor  ved  den  kgl.  Vete- 
rinair-  og  Landbohøjskole.  Ande^  Hefte.  Kbhvn. 
1878.     S.  177—362. 


Om  Polyarthritis  rheumatica  acuta  eller  den 
reumatiske  Peber  og  særligt  om  dens  Behandling 
med  Salicylsyre.  Af  Prof.  C.  Reisz.  Aftryk  af 
Nord.  med.  Arkiv.     Bd.  X.    Nr.  12. 


^jæneenlboli  ved  den  rhevnatiske  Feber. 

(Indsendt.) 


I  Gazette    des  h6pitaui   for   20de  Juli   1878  refererer  Dr. 
Du  gu  et  et  paa  hans  Afdeling  (HCpital  temporaire)  iagttaget 
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Tilfælde,  som  frembyder  Interesse  i  flere  Henseender.  Det 
angaar  en  kvindelig  Patient  paa  68  Aar,  som  i  Rekonvale- 
scensen efter  en  anden  Gang  overstaaet  akut  febril  Rhevma- 
tisme  først  faar  et  apoplektisk  Anfald  med  fuldstændig 
Hemiplegi  paa  venstre  Side  men  uden  Bevidsthedstab  og 
uden  Afasi;  36  Timer  efter  kommer  der  endnu  et  Anfald, 
som  ligeledes  paralyserer  hele  den  højre  Side  og  efterfølges 
af  en  dyb  Koma  med  stertorøs  Respiration  og  fuldstændig 
Opbør  af  alle  Funktioner.  30^40  Timer  efter  dette  2det 
Anfald  dør  Patienten,  og  man  finder  ved  Sektionen: 

1.  Emboli  af  Art.  foss«  Sylvii  dextra  med  Emollition 
af  bele  den  Del  af  Hjærnen,  der  ernæres  af  denne  Arterie. 

2.  Lignende  Emboli  i  samme  Arterie  paa  venstre  Side 
med  en  analog  Emollition. 

3.  En  let  Eodocarditis  auriculo-ventricular.,  som  danner 
Udgangspunkt  for  en  flbrinøs,  flad  og  med  polypøse  Vege« 
tationer  besat  Konkretion,  der  er  Kilden  til  de  cerebrale 
Embolier. 

Der  f6religger  her,  bemærker  Forf.,  et  Sygdomsbillede, 
som,  selv  bortset  fra  den  i  levende  Live  diagnosticerede 
Endocarditis ,  kunde  give  Anledning  til  en  Forvexling  med 
den  cerebrale  Rhevmatisme.  Men  ved  Sektionen  klares 
enhver  Tvivl  i  saa  Henseende.  Man  træffer  ganske  vist 
Hjærnetilfælde ,  som  knytte  sig  til  den  akute,  febrile  Rhev- 
matisme, men  paa  en  ganske  sekundær  og  indirekte  Maade. 
Man  vilde  ikke  i  de  omtalte  emboliske  Tilfælde  kunne 
se  en  direkte,  positiv  Manifestation  af  den  rbevmatiske 
Diathese,  saadan  som  man  iagttager  i  den  virkelige  rhev- 
matiske  Encefalopathi.  Tilfælde  af  denne  Natur  maa  ratio- 
uelt  skilles  fra  Begrebet  cerebral  Rhevmatisme. 

Det  foreliggende  Tilfælde  minder  forøvrigt  om  et  i  1867 
paa  Bouillauds  Afdeling  (Gharité)  iagttaget  analogt  Til- 
fælde. Det  var  en  Kone  paa  c.  40  Aar,  hos  hvem  der 
under  Forløbet  af  en  intens  akut  febril  Rhevmatisme  op- 
traadte  en  Endocarditis  med  kort  derpaa  følgende  højresidig 
Hemiplegi  og  Afasi.  Nogle  Dage  efter  døde  Patienten,  ogvedSek- 
tionen  fandtes  en  Endocarditis  paa  Mitralklappen  med  flbrinøse 
Vegetationer,  Emboli  af  Art.  fossæ  Sylvii  sinistra  med  rød 
Emollition,  som  især  indtog  Lobus  insulæ  og  Roden  af  3dje 
Prontalgyrus  paa  venstre  Side. 

Vi  have  her  allsaa  2  Tilfælde  af  Bjærneemboli  i  For- 
løbet af  akut  febril  Rhevmatisme,  men  de  ere  væsentlig  for- 
skjeliige  paa  flere  Punkter.  1  det  ene  Tilfælde  optraadte 
Ujærnesymptomerne   under  selve   Forløbet  af  Sygdommen, 
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i  det  andet  først  i  RekoavaleBceneen.  1  det  ene  Tilfælde  er 
BJærneembolien )  betragtet  i  og  for  sig,  klassisk,  idet  den 
optræder  i  Arterien  paa  venstre  Side  og  ledsages  af  højre«- 
sidig  Hemiplegi  og  Afasi;  i  det  andet  Tilfælde  derimod 
gaar  Erobolien  udenfor  Reglen,  den  optræder  i  Arterien  paa 
højre  Side,  ledsages  af  venstresidig  Hemiplegi,  men  angriber 
ikke  Taleevnen,  skjøndt  den  medfører  Emollition  af  Roden 
af  3dje  Frontalgyrus  paa  højre  Side  (hvilket  endydermere 
taler  for,  at  Taleevnen  har  sit  Sæde  i  Roden  af  Sdje  Fron- 
talgyrus paa  venstre  Side). 

Forf.  har  her  for  første  Gang  truffet  paa  et  Tilfælde  af 
dobbelt  Hjærneemboli. 

Det  omtalte  Tilfælde  frembyder  endelig  Interesse  ved 
at  give  08  Lejlighed  til  at  iagttage  den  røde  Emollition  i 
dens  Begyndelsesstadium  i  de  oblitererede  Artt.  fossæ  Syl* 
vii's  strængt  geografiske  Sfære,  som  Prévost  og  Gotard  ved 
talrige  Experlmenter  paa  Dyr  have  paavist. 


Ri  sikker  og  let  Behandlingsnaade  fer  permeable 

llriirørsfersiAfriBger, 

Efter  R.  Hosetig-Moorhof.   (Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  33.   1878.) 


Den  langsomme  Udblokning  af  Striktnreme  er  ubetinget  at 
foretrække  som  den  simpleste  og  mest  fareløse  Methode, 
om  den  end  ofte  lægger  temmelig  stærkt  Beslag  baade  paa 
Lægens  og  Patientens  Taalmodighed.  Den  forcerede  Od- 
vidning  og  Urethrotomia  interna  have  naturligvis  deres  store 
Fortrin,  men  paa  den  anden  Side  kunne  de  Saar,  som  der- 
ved dannes  i  Urinrørets  Vægge,  danne  Udgangspunktet  for 
livsfarlige  Processer.  Forf.  selv  har  blandt  6  med  den 
Maisonneuve'ske  Urethrotom  udførte  indvendige  Urinrørssnit 
set  ét  Tilfælde  ende  dødeligt  ved  Pyæmi  udviklet  gjennem 
en  Urininflltration  af  det  friske  Snitsaar.  De  forskjeliigc 
Kavterisatlonsmethoder  have  næppe  noget  virkeligt  Værd. 

Den  sokcessive,  langsomme  Udblokning  kan  imidlertid 
ofte  være  meget  vanskelig  at  gjennemføre  og  kræve  en  stor 
Udholdenhed  og  manuel  Færdighed.  Ikke  sjældent  bliver 
Lægen  tilkaldt  for  at  hæve  en  Urinretention,  fremkaldt  af  en 
meget  snever  Striktur;  alle  Slags  indvortes  Midler,  Omslag, 
Indgnidninger,  Bade  o.  s.  v.  ere  alierede  anvendte  uden  Re- 
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sultat,  Blæren  er  stærkt  spændt,  og  det  er  nedvendigt  at 
skaffe  hurtig  Bjælp.  Det  er  umuligt  at  bringe  noget,  selv 
den  tyndeste  Ratheter  igjennem,  og  snart  begynder  der  at 
sive  Blod  ud  fra  Urinrøret,  uden  at  dog  Strikturen  giver 
efter.  Man  tager  nu  sin  Tilflugt  til  Tarmstrengene,  og  efter 
timevis  fortsatte  Bestræbelser  lykkes  det  maaske  at  bringe 
en  saadan  ind,  som  man  da  lader  ligge,  for  at  den  ved  sin 
Udbulning  kan  virke  udvidende  paa  Strikturen.  Nogen  Tid 
efter  begynder  Urinen  at  afgaa  draabevis  ved  Siden  af  Tarm- 
strengen, og  naar  denne  fjærnes,  udtømmes  Blærens  Indhold 
i  en  tynd  Straale.  Denne  Procedure  maa  imidlertid  gjen- 
tages  flere  Gange  med  veilende  Held,  indtil  det  efter  flere 
Dages  Anstrængelser  lykkes  at  bringe  et  tyndt  elastisk  Ka- 
theter  ind  i  Blæren.  Hurtigere  kommer  man  til  Maalet, 
naar  man  strax  efter  Fjærnelsen  af  den  første  Tarmstreng 
kan  indbringe  et  tyndt  konisk  Metalkatheter,  men  dertil 
kræves  altid  stor  Forsigtighed  og  en  let  og  øvet  Haand, 
naar  man  ikke  vil  gjøre  Skade.  Det  koniske  Metalkatheter 
udøver  en  kraftig  Virkning  navnlig  paa  de  haarde  Strikturer, 
idet  det  kraftige  Tryk,  som  det  udøver  paa  den  forsnevrende 
fibrøse  Ring,  hurtigst  bringer  dpnne  til  at  svinde  ind,  men 
dets  Anvendelse  er,  som  sagt,  ikke  uden  Fare  for  Enhver, 
som  ikke  besidder  en  særlig  Øvelse  paa  dette  Omraade. 

Forf.  bar  konstrueret  et  nyt  Apparat,  som  efter  hans 
Fremstilling  uden  Fare  kan  anvendes  af  enhver,  selv  ikke 
særlig  øvet.  Læge,  som  med  forholdsvis  Lethed  skaffer  Ad- 
gang gjennem  snevre  og  vanskelige  Strikturer,  og  som 
endelig  i  væsentlig  Grad  letter  Gjennemførelsen  af  den  suk- 
cessive  langsomme  Udblokning.  Det  bestaar  af  en  meget 
tynd  (flliform)  Kavtschukbougi  og  et  konisk  Metalkatheter, 
til  hvis  Spids  Enden  af  Bougien  kan  fastskrues.  En  saadan 
fin  Bougi  har  det  væsentlige  Fortrin  fremfor  Tarmstrengen, 
at  den  ikke  som  denne  bulner  ud  ved  Indvirkning  af  Fug- 
tighed, saa  at  man  kan  arbejde  længe  med  den  i  Urinrøret, 
uden  at  den  taber  sin  Brugbarhed,  ligesom  den  heller  ikke 
saa  let  ruller  sig  sammen  inde  i  Urinrøret.  Er  det  nu  lyk- 
kedes at  føre  Bougien  ind  gjennem  Forsnevringen,  saa  er 
Spillet  vundet;  men  skruer  da  simpelthen  det  koniske 
Metalkatheter  fast  til  Bougien  og  fører  det  gjennem  For- 
snevringen ind  i  Blæren,  hvilket  i  Almindelighed  sker  for- 
holdsvis let,  naar  man  blot  holder  sig  nøjagtigt  til  Urin- 
rørets Axe,  idet  Bougien,  medens  den  skydes  foran  ind  i 
Blæren,  tjener  til  at  lede  Katheterets  Spids  ad  den  rette  Vej. 

Den  videre  Fremgangsmaade  afhænger  nu  af,  om  man 
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agter  at  indlægge  et  blivende  Kalheter  eller  ej.  I  sidste 
Tilfælde  trækker  man,  efter  at  have  udtømt  Blæren,  sim- 
pelthen Katheteret  og  Bougien  ud ;  i  første  Tilfælde  derimod 
Qærner  man  kun  Katheteret,  aom  man  ved  Urinrersmundingen 
skruer  fra  Bougien,  der  bliver  liggende  inde.  Derpaa  fast- 
skrues  til  Bougien  en  tynd  bøjelig  Metalsonde,  som  derefter 
feres  ind  gjennem  hele  Urinrørets  Længde.  Over  den  skyder 
man  da  et  fortil  aabent  elastisk  liatheter,  der  maa  være  et 
Nummer  tyndere  end  det  tidligere  anvendte  koniske  Metal- 
katbeter,  ind  i  Blæren,  og  gjennem  dets  Lysning  fjærnes 
endelig  Metaisonden  og  den  dermed  forbundne  Bougi.  Denne 
temmelig  omstændelige  Fremgangsroaade  behøver  den  øvede 
Operatør  Imidlertid  ikke  altid  at  anvende,  idet  det  i  Almin- 
delighed vil  lykkes  ham,  naar  han  har  fjærnet  Metalkatheteret 
og  Bougien  under  Et,  med  Lethed  at  indbringe  det  elastiske 
Katbeter  med  Mandrin.  Det  koniske  Metalkatheter  anvender 
Forf.  i  4  forskjellige  Størrelser  med  en  Lysning  paa  resp. 
SVs,  4,  4V8  og  5V8  Mm. 


Om  den  saakaldte  rheymatiske  Tandsnerte. 

Efter  J.  Scbeff.    (Wiener  med.  Wocheoschr.    Nr.  31—32.    1878.) 


Som  bekjendt  ere  Lægfolk  meget  tilbøjelige  til  at  tilskrive 
enhver  Tandsmerte  en  rhevmatisk  Oprindelse.  Dette  sker 
ikke  alene,  fordi  man  overhovedet  er  tilbøjelig  til  at  søge 
Aarsagen  til  enhver  saadan  AlTektion  i  en  Forkølelse,  men 
ogsaa  fordi  man  nødig  vil  underkaste  sig  de  Konsekvenser 
med  Hensyn  til  Behandlingen,  som  en  rigtigere  Diagnose 
medfører.  Efter  Forf.'s  Mening  vil  man  imidlertid  ved  en 
nøjagtigere  Dndersøgelse  i  alle  saadanne  Tilfælde  kunne  paa- 
vise  Betændelses-  og  Nydannelsesprocesser  i  selve  den 
smertende  Tand  eller  i  dens  Omgivelser  som  den  virkelige 
Aarsag  til  Smerten.  Han  omtaler  i  saa  Benseende  særligt 
Betændelsen  i  Tandkronens  Væv,  Betændelsen  i  og  omkring 
Tandroden  og  Nydannelserne  i  Tandens  Indre. 

En  akut  central  Pulpitis  uden  Aabning  af  Nervehulen 
karakteriseres  væsentligst  ved  følgende  Symptomer.  Berøring 
af  Tandhalsen  fremkalder  en  ubehagelig,  jagende  Smerte, 
perkuterer  man  den  syge  Tand  eller  lader  Patienten  bide 
sammen,  føler  han  en  stærk  Smerte  helt  ned  i  Rodspidsen. 


r. 
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Indvirkningen  af  forekjelllge  Temperaturgrader  forholder  sig 
meget  forskjelllgt,  Nogle  taale  kan  Varmt,  Andre  kun  Boldt, 
roedens  Andre  igjen  slet  ikke  reagere  paa  de  vezlende 
Temperatnrgrader.  Bvor  der  imidlertid  er  en  bestemt  Øm- 
taalighed  i  saa  Henseende  tilstede,  kan  dette  Forbold  faa 
en  væsentlig  Betydning;  ere  alle  Tænderne  nemlig  bele,  og 
Patienten  ikke  véd,  bvilken  Tand  der  er  den  smertende, 
kan  man  komme  til  et  sikkert  Resultat  ved  at  prave  alle 
Tænderne  enten  med  et  koldt  Stykke  Jern  eller  omvendt 
med  en  varm  Gjenstand. 

Ved  en  Periostitis-Periodontitis  føler  Patienten  en  tryk* 
kende,  vedholdende  pinlig  Fornemmelse  i  Kodspidsen,  der 
kan  stige  til  en  voldsom  Smerte,  ved  Sammenbidning  felea 
Tanden  længere  og  ligesom  belagt  med  en  klæbrig  Masse, 
Papir  eller  Lign.,  en  Fornemmelse,  som  imidlertid  hver  Pa- 
tient beskriver  paa  forskjellig  Maade.  Tiltager  Affektionen, 
vil  naturligvis  Hævelsen  og  Betændelsen  af  Tandkjadel  gjere 
Diagnosen  utvivlsom,  medens  derimod  et  let  Tilfælde  af 
denne  Art,  der  ophører  efter  et  Par  Dages  Forløb,  ofte  vil 
kunne  give  Anledning  til  Forveiling  med  en  rhevmatisk 
Affektion.  Her  spiller  Perkussionen  en  vigtig  Rolle  som 
diagnostisk  Hjælpemiddel;  medens  nemlig  et  kraftigt  Tryk 
endog  kan  formindske  Smerten,  vil  denne  derimod  tiltage 
stærkt  ved  en  let  Banken. 

Medens  en  Karies,  der  har  blottet  Pulpa,  i  Reglen  let 
vil  kunne  opdages  og  saaledes  ikke  kan  give  Anledning  til 
diagnostiske  Fejltagelser,  ville  Odontomer,  der  udvikles  i  det 
Indre  af  en  udvendigt  frisk  udseende  Tand,  kunne  firemkalde 
Smerter,  der  kunne  simulere  forskjelligartede  Nevralgier  og 
Prosopalgier.  Det  er  selvfølgelig  ikke  de  fuldt  udviklede 
men  de  voxende  Odontomer,  der  fremkalde  disse  Smerter. 
Ogsaa  er  det  ved  Nydannelser  af  denne  Art  ofte  meget 
vanskeligt  at  afgjøre,  om  det  er  en  fysiologisk  eller  en  pa« 
thologisk  Proces,  man  har  for  sig.  Som  bekjendt  findes 
der  hos  ældre  Folk  altid  en  Dentinnydannelse  i  Pulpa  be* 
stemt  til  at  erstatte  Substanstabet  ved  Slid  paa  Tandens 
Tyggeflade.  Denne  Nydannelse  giver  imidlertid  aldrig  An- 
ledning til  Smerter  i  Tanden,  naar  den  ikke  ledsages  af 
sygelige  Processer  i  de  tilgrænsende  Dele  af  Pulpa  eller  i 
Rodhinden,  og  den  formaar  at  holde  Skridt  med  Substans- 
'tabet. Paa  den  anden  Side  kan  der  ogsaa  forekomme  Den- 
tinnydannelser i  Pulpa,  som  kunne  fremkalde  de  voldsomste, 
vedholdende  og  til  den  paagjældende  Tand  begrænsede 
Smerter.     T anser  meddeler  saaledes  et  Tilfælde,  i  hvilket 
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der  i  den  bageste  Kindtand  i  Dnderkjæven  optraadte  en 
vedholdende  størk  Smerte;  efter  at  den  var  Qsrnet,  be- 
gyndte de  forreste  Kindtænder  at  blive  Ssdet  for  Smerter, 
saa  at  det  paa  Grund  af  disse  vandrende  Smerter  efter- 
haanden  blev  nødvendigt  at  fjærne  alle  Tænderne  paa  denne 
Side  indtil  den  yderste  Fortand,  og  i  alle  de  udtrukne  Tænder 
fandtes  Dentionydannelse  i  Pulpa.  Det  er  iodlysende,  at 
det  i  saadanne  Tilfælde  ofte  vil  være  meget  vanskeligt  at 
komme  til  en  sikker  Diagnose,  og  tilmed  vil  Smertens  sta- 
dige fornyede  Optræden  i  en  udvendigt  fuldstændig  sund 
udseende  Tand,  kort  Tid  efter  at  en  anden  er  Qærnet, 
kunne  lede  Tanken  hen  paa  en  rhevmatisk  Affektion,  en 
Antagelse,  der  dog  her  er  ligesaa  lidt  begrundet  som  i  de 
ovenfor  omtalte  Tilfælde.  Overhovedet  mener  Forf.,  naar 
der  foretages  en  omhyggelig  og  grundig  Dndersøgelse,  vil 
den  saakaldte  rhevmatiske  Tandsmerte  vise  sig  at  bero  paa 
en  fuldstændig  lokal  Aarsag  af  den  ene  eller  den  anden  Art. 


Muailig  if  BrtiaiuiM  um  et  MMM  mU  Knap.  Dr.  Jaeger  I 
Ragat  (Schwefi  Gorr.  Bl.  Vil.  15.  S.  446.  1877)  har  aet  god  Nytte  af 
følgende  Behandllogamaade.  Af  den  SehQit*ake  Bromopløaning  (Bromii 
jod.,  Brometi  kallcl  SI  Gentigram.  30—50,  Aqv.  destlll.  Gram.  150) 
lader  han  med  Mellemrom  paa  ^/>-*l  Time  hælde  Vs — I  Theakefnld  paa 
en  Syamp  i  en  påseende  Beholder,  og  de  deraf  opstigende  Dampe  ind- 
aandes.  Hoa  Børn,  der  lide  af  Kroop,  maa  man  lade  Indaandlngerne 
foretage  hver  hahe  Time,  og  samtidig  lader  man  Halsen  hedække  med 
Iskompresser.  Af  5  paa  denne  Maade  behandlede  Kroop-Børn  bleve  2 
helbredede,  og  3  døde  (2  af  disse  laa  dog  allerede  1  Agonen,  da  Forf. 
blev  tilkaldt,  og  hos  det  ddje  blev  Behandlingen  Ikke  fnldstændig  gjen- 
nemfort).  iskompresseroe  skaffer  man  sig  hensigtsmæssigst  ved  at  od- 
brede  Kompresser  paa  en  Stenplade  og  sætte  ovenpaa  dem  en  Blikbe- 
holder, fyldt  med  Is,  og  hvis  Vægge  skolie  være  saa  tynde  som  muligt 

Forf.  har  ogsaa  anvendt  denne  Behandling  i  et  Tilfælde  af  Bron- 
chlUs  crouposa  hos  en  29-aarig  Dame.  Sygdommen  varede  omtrent 
2  Maaaeder;  Diagnosens  Rigtigbed  konde  ikke  være  nogen  Tvivl  under- 
kastet, idet  Patienten  ophostede  Kroopmembraner,  der  vare  formede  som 
Afstøbninger  af  Luftrørsgreneoe. 

(Schmidts  Jahrb.    Bd.  178.    S.  277.) 


Averterlag  en  Arkana.  I  •Dagens  Nyheder«  Nr.  125  for  lOde  Mai 
1878  indeholdtes  der,  skjøndt  Stadslægen  gjeotagne  Gange  havde  advaret 
Redaktionen  imod  slige  Avertissementer,  en  Bekjendtgjørelse,  hvorved  et 
Middel,  betitlet  •Foorniers  Paaliinia«,  falbødes  som  et  populært  Middel 
mod  nervøs  Hovedpine,  Nervesmerter  og  Mavekrampe,  med  Tilfølende,  at 
Midlet  var  at  erholde  foruden  paa  nærmere  bestemte  Steder  i  Udlandet 
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i  l^øbeohavn  og  ProvtDserne  hos  de  Ul  ForhaDdllng  alene  prlyiligerede 
Apothekere.  Som  Følge  heraf  androg  Stadslægen  paa,  at  Sag  m^  be- 
meldte Blads  Redaktør  maatte  blive  anlagt,  Idet  ÅTerteringen  af  det 
næyote  Middel  maatte  anses  for  en  Overtrædelse  af  Plakat  1ste  Decbr. 
1779.  Efter  at  denne  Sag  Ifølge  Redaktørens  Anmodning  var  bleven 
henvist  til  den  samlede  Ret  fra  den  offentlige  Politiret,  blev  han  her 
Idømt  en  Bøde  af  20  Kr.  for  den  nævnte  Overtrædelse.  Uanset  dette 
Indeholdt  »Dagens  Nyheder*  for  kort  siden  igjen  et  Avertissement  om 
det  samme  Middel,  dog  at  heri  var  udeladt  den  1  det  tidligere  Avertisse- 
ment indeholdte  Angivelse  af,  at  Midlet  kan  erholdes  der  og  der  i  Ud- 
landet. Efter  denne  Udeladelse  formente  den  Tiltalte,  at  Avertissementet 
Ikke  kunde  Indeholde  nogen  Overtrædelse  af  det  nævnte  Lovbud.  Paa 
den  Tiltaltes  Begjærlog  blev  imidlertid  dette  Spørgsmaal  henvist  til  Af- 
gjørelse  ved  den  samlede  Ret. 


Skrivelse  af  Hit  Aogost  1878  fra  JosmsmlBlsteriet  (tU  Karantme- 
keaalssiraeo  I  Kjebenkava).  Ved  hertil  at  indsende  en  tn  den  kgl. 
svensk-norske  Generalkonsul  her  i  Staden  modtagen  Meddelelse  om,  at 
Karantænevæsenet  i  N.  N.  har  vægret  sig  ved  efter  Begjæring  fra  ved- 
kommende Skibsfører  at  modtage  til  Kur  og  Pleje  en  af  Typhus  eianthemat. 
angreben  Sømand  fra  et  forbisejlende  norsk  Skib,  der  fra  Riga  var  an- 
kommet paa  N.  N.  Rhed,  har  (Tit.)  i  behagelig  Skrivelse  af  4de  t  M.  be- 
gjært  Justitsministeriets  AfgJ øreise  af«  om  man  efter  Loven  af  Iste^M^ 
1868  angaaende  Foranstaltninger  til  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras 
og  andre  farlige  epidemiske  Sygdommes  Indbringelse  ad  Søvejen  er  be- 
føjet til  ved  Karantænevæsenet  at  behandle  Skibe  af  fremmed  Nationalitet 
der  ankomme  fra  smittet  Sted,  paa  anden  Maade  end  forbisejlende  Skibe 
af  dansk  Nationalitet,  der  ligeledes  ankomme  fra  smittet  Sted,  og  navnlig 
om  man  er  berettiget  til  at  nægte  at  modtage  Syge,  der  ankomme  hertil 
ad  Søvejen,  naar  de  indbringes  hertil  fra  Skibe  af  fremmed  Nationalitet, 
der  under  Forbisejling  fra  smittet  Sted  opankre  her  paa  Rheden. 

Foranlediget  heraf  skal  man,  efter  over  Sagen  at  have  indhentet  en 
Erklæring  fra  Karantænekommissionen  I  N.  N.  ikke  uudlade  at  meddele 
til  behagelig  Efterretning  og  videre  Bekjendtgjørelse  for  det  svensk- 
norske Generalkonsulat,  at  man  Dags  Dato  har  tilskrevet  den  nævnte 
Karantænekommission,  at  Ministeriet  maa  anse  Søkjobstæderne  forplig- 
tede til  at  modtage  Syge  fra  forbisejlende  Skibe. 


Bekjendtglerelse  fra  Jastitsmldsteriet  af  19de  Septbr.  1878  #■  iedæg- 
geiieB  af  ferskjcllige  tU  Ytr  Frse,  8t  lani  og  8L  Kauis  Sega«  Iwteide 

Arealer  nnder  Odense  Ijebstads  JorisdiktloB  tg  HedldnalTcaen.  Paa  iusttiu- 
mlnlsterlets  derom  nedlagte  allerunderdanigste  Forestilling  har  det  be- 
haget Hs.  Maj.  Kongen  under  6te  dennes  allernaadigst  at  bifalde: 

1)  at  de  Arealer,  af  Vor  Frue,  St  Hans  og  St.  Knuds  Sogne,  som  i 
Henhold  til  Bekjendtgjørelse  af  19de  Jnll  f.  A.  fuldstændig  skulle  Ind- 
lemmes i  Odense  KJøbstad  fra  det  Tidsponkt  at  regne,  da  Loven  om 
den  kommunale  Beskatning  i  Kjøbstæderne  udenfor  Kjøbenhavn  af 
Ilte  Februar  1863  er  bleven  gjennemført  for  bemeldte  Kjøbslsds  Ved- 
kommende, maa  allerede  fra  Iste  Januar  1879  henlægges  under  Odense 
KjøbsUda  JnrisdikUon  og  Odense  SUdslægeembede,  forsaavidt  de  Ikke 
allerede  i  disse  Henseender  maatte  henhøre  ander  KJøbstadeo,  og 
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2)  at  det  paalsgges  Herredsfogden  i  Odense  Herred  forinden  det  an- 
førte Tidspunkt  for  de  paagjældende  Arealers  Vedkommende  at  udfærdige 
fnldstsndige  Afskrifter  af  Skjøde-  og  Panteprotokollerne  samt  Registrene 
saaledesp  at  de  dertil  medgaaende  Udgifter  Tllle  Tære  at  udrede  af  Odense 
KJebstads  Kasse. 


Takance.  Pladsen  som  Reserrekiruig  Ted  Frederiks  Hospitals  kirur- 
giske Afdeling  G.  blWer  ledig  den  IsteNoyember.  Ansøgninger  Indleveres 
1  Løbet  af  3  Uger  fra  18de  Seplbr.  af  at  regne  til  Direktionen  for  det 
kgl.  Frederiks  Hospital. 


O? enigt  tf  er  SjgdtMM,  Mifrld  eg  Fediler  I  ^øbeshATM. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenhayns  prakt  Læger  (161)  er  I  Ugen  til  den  17de  Septbr.  an- 
meldt 823  Sygdomstilfælde,  hTorlblandt  672  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  11,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  11,  ondartet 
Halssyge  9,  Strubehoste  O,  Kighoste  1,  Faaresyge  1,  gastr.  Feber  42» 
tyf.  Feber  23,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolen  og  akut  Diane  347,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  O,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  firystkatanh  68,  Grlppe  2, 
Lungebetændelse  16,  Halsbetændelse  87,  akut  LedderoTmatlsme  18,  andre 
Farsoter  8  (Stomatltis  2,  Zona  1  og  Nældefeber  S  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  95,  yenerlsk  Saar  16,  erh?erTet  Syfilis  14,  medfødt  Syfilis  O, 
Fnat  13,  Drankergalskab  7,  Brændeyinssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  St.  Torvegade,  Hummergade  og 
Frederiksholms  Kanal. 

Dødsfaldenes  Antal  er  90.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  26 
(tyfoid  Feber  5,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  20,  ondartet  Saarfeber  1); 
Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygdomme  22  (Lunge- 
svindsot  10,  Kræft 4);  Dannelsesfejl  7;  lokale  Organsygdomme23; 
Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige  Dødsaarsager  7 
(Tæring  hos  Smaabøm  5). 

Levendefødte  ere  131  (65  Drenge,  66  Piger);  Dødfødte  2. 

De  5  første  Dage  meget  varme  med  tør  og  klar  Luft;  de  2  sidste 
Dage  normal  Varme  med  Regn.    Vinden  vestlig. 

I  Ugen  til  den  31te  Avgost  er  1  London  anmeldt  3  Dødsfald  af  Kopper, 
30  af  Skarlagensfeber,  54  af  Kighoste,  23  af  tyf.  Feber,  2  af  ezanth.  Tyfus ; 
1  SL  Petersborg  27  af  Kopper,  8  af  Skarlagensfeber,  82  af  tyf.  Feber  og 
18  af  eianth.  Tyfas. 
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Bekjendtgjørelser. 

Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7 — 9  og  1 V2 — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  KL  11— -12  og  2V2— 3Vt. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  btn]^ 

Ved  det  kongelige  Frederiks  Hospitals  kirurgiske  Syge- 
afdeling er  en  Reservekimrgplads  at  besætte  til  1ste  Novbr. 
førstkommende. 

Ansættelsen  er  paa  2  Aar  og  uden  Prolomgation.  Gagen 
er  850  Kroner  aarllg  samt  fri  Bolig  for  en  Ugift,  Brændsel 
og  Lys. 

Ansøgninger  om  denne  Post,  stilede  til  Direktionen  for 
det  Kongelige  Frederiks  Hospital,  indleveres  i  Hospitalets 
Inspektionskontor  i  Løbet  af  3  Uger  fr^  Dato. 

Dtrektioen  for  det  koDgellge  Frederiks  Hospital, 
den  18de  September  1878. 

I  den  nærmeste  Tid  nedsætter  Jeg  mig  som  praktise- 
rende Læge  og  Fødselshjælper  i  Skanderborg. 

SiDdssygeanstalten  ved  Aarhus 
den  16de  Septbr.  1878. 

Albert  E.  Welsei, 

Cand.  med.&cblr. 

I  _ 
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Paa  den  norske  Forlagsforenings  Forlag  er  udkommet 
og  erholdes  i  alle  Boglader: 

Fharmakologisk  Oompenditun, 

idarbejdct  I  lenhoM  tU  de  aordiske  Phtnnacøpøer,  fér  Mir 
ctDere«  Pbarnacenter,  læger  tg  Apetheker-ReTisorer,  af  Cni> 
■ledffeiÉæ  é  plkariiåcl^  fitralsøiislæge  t.  leeh. 

I.   Lægemidlerne  (Droguerne)  af  Planteriget.    I2V2  Ark  8fe. 

Pris  hæftet  3Kr.,  indb.4Kr. 

.  • 

I.  AMhehMg  ft  K«.  •  Alb.  Ciaaemeyer. 

J.  W.  Cappelei.  P.  T.  lalllngs  loghåideL 
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Biueo  Lunos  Bogtrykkeri.    C.  Å,  iUiueli  Forlag. 


mchMhara.  •.  S.  f fctkr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

S^i«  Række  XXVI.  Nr.  15.  16. 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 


Indhold:  A.  Jaetki:  Diflkrilis.  f.  ThtBiti:  Sjfiligf  Sjaplmv  fn  Htrrt-  •(  liikd- 
ijitONli  8iie  ate  to  kniiika  AlkthttioM.  Iilbe:  Oa  Iiirirkiiig«  af  in 
fMtiitti  RjidM  tf  MU  Dm«  Salicjbjn  fn  Orfuiiaei.  ShUtfeldt:  fa 
fumfrnpA..  VakiMV.  fat  M^iciult  Sdikib.  famift  tw  Sjifanv,  fhkbli 
H  Ffériir  i  Ejifaihifi,    K^MøinlMr. 


Diftheriti& 

Efter  Dr.  A.  Jacobi  1  New-York. 
(Gerhardt:  HaDdb.d.  Kioderkr.    II  Bd.    1877.) 


DiflheriUfi  er  en  specifik  infektiøs  og  kootagiøs  Sygdom,  hvis 
Hovedkjendemsrke  er  de  paa  Slimhiadernei  Rete  Malpighii 
og  Saarfiader  med  Navnet  Psevdomerobraner  betegnede  Epithe- 
lialforandringer  og  Pibrinudskillelser.  Under  de  mest  for- 
skjellige  Navne  er  den  bleven  beskrevet  hos  forskjellige 
Folkeslag  og  til  forskjellige  Tider;  en  tydelig  Skildring  af 
Svælg-  og  Strubesymptomeme  giver  først  Aretæus;  Gale- 
nus beskriver  Opbostning  og  Opkastning  af  Psevdoraem- 
braner  henholdsvis  fra  Luftvejene  og  Svælget,  Aurelianus 
kjendte  den  diflheritiske  Lamhed  af  Ganesejlet,  Aétius  om- 
taler den  i  5te  Aarhundrede,  men  derefter  nævnes  den  ikke 
i  Litteraturen  i  hele  Middelalderen.  Først  i  Aaret  1567  be- 
skriver Petrus  Fosterus  en  Epidemi  i  Holland,  og  fra 
den  Tid  af  voxer  Litteraturen,  man  floder  Sygdommen  om- 
talt fra  forskjellige  Lande,  med  forskjelligt  Sæde  og  Ddbred- 
ning,  med  forskjellig  Form,  som  suffokatorisk,  som  ^asthenisk, 
og  med  Paralyser  i  sit  Følge.  Af  Forfattere  fra  det  18de 
Aarhundrede  fortjene  særlig  Englænderen  Home  (1765)  og 
Amerikaneren  Samuel  Bard  (1771)  at  nævnes.    Home  har 

SdJ«  Rakke.  2«d0  Bd. 
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FortjenesteD  af  at  have  skjelnet  bestemt  imellem  en  Sygdom 
med  Psevdomembraner  og  Gaogræn,  men  fik  paa  den  anden 
Side  gjort  gjældendOi  at  Kroup  og  Angina  maligna  bleve 
strængt  holdte  ude  fra  hinanden;  Børd  med  sin  rige  prak- 
tiske Erfaring  opfattede  Dannelsen  af  Membraner  paa  de 
forskjelli^e  Slimhinder  som  en  og  samme  Sygdom,  men 
hans  Anskuelser  formaaede  ikke  ret  at  trænge  igjennem. 
Det  faldt  i  Bretonneau*s  Lod  (1821)  at  hævde  Identiteten 
imellem  Angina  og  Laryngiiis  membranosa  og  diftheritiske 
Membraner  paa  Huden,  han  paaviste  Kontinuiteten  imellem 
Membraner  i  Næsen,  Svælget  og  Strubehovedet,  han  indførte 
Benævnelsen  Diftheritis  og  opstillede  denne  som  en  specifik 
Sygdom,  aldeles  forskjellig  fra  den  katarrbalske  Betændelse 
og  fra  Skarlagensbelændelsen.  Litteraturen  over  Diftheritis 
svulmede  nu  ganske  umaadelig  op,  og  allerede  tidligt  finde 
vi  mange  af  de  Spørgsmaal  ved  denne  Sygdom,  som  endnu 
den  Dag  i  Dag  henstaa  uafgjorte,  bragte  under  Diskussion. 
Det  er  ikke  blot  paa  Ætiologiens  og  Pathologiens  Omraade 
i  snævrere  Forstand  at  Meniugerne  brydes,  ogsaa  de  thera- 
pevtiske  Bidrag  ere  utallige,  skjendt  ofte  kun  Ojentagelser 
af  hinanden.  De  bedste  Rræfter  følte  sig  mere  hendragne 
til  at  beskjæftige  sig  med  den  egentlige  Fathologi  end  til  at 
forøge  den  utrolige  Mængde  af  Midler  med  nye.  En  meget 
betydelig  Indflydelse  paa  Opfattelsen  af  Forholdene  ytrede 
Virchow;  fra  ham  stammer  Adskillelsen  imellem  diftheritiske 
og  kroupøse  Membraner,  idet  ved  hine  Betændelsen  ud- 
skiller et  Exsudat  i  Slimhindens  Væv,  der  saa  nekrotiserer, 
ved  disse  derimod  Slimhinden  bliver  ubeskadiget  og  i  det 
højeste  viser  sig  blottet  for  sit  Epithelium,  naar  man  river 
Membranerne  af;  denne  Opfattelse  vandt  stor  Tilslutning,  og 
de  bedre  Haandbøger  gik  villigt  ind  paa  denne  bekvemme 
Sondring  imellem  Diftheritis  og  Kroup.  E.  Wagner  søgte 
at  forsvare  deres  Identitet  og  at  godtgjøre,  at  den  oprindelig 
identiske  Proces  efter  Stedets  lokale  Ejendommeligheder 
førte  til  afvigende  Resultater;  imedens  han  lagde  Vægten 
især  paa  den  lokale  Afl'ektion,  søgte  Buhl  at  forklare  denne 
ved  en  almindelig  Infektion,  der  kunde  fremkalde  Aflejringen 
paa  de  forskjelligste  Steder  —  ligesom  de  eruptive  Febre. 
Lige  over  for  denne  Opfattelse  af  Diftherien  som  en  almin- 
delig Blodsygdom  med  Lokalisationer  rejste  sig  nn  deo, 
som  tænkte  sig,  at  næsten  alle  miasmatiske  og  infektieae 
Sygdomme  skyldte  deres  Udvikling  til  smaa  levende  Organis- 
mer. Mikroskopikerne  lige  fra  Salisbury  til  Hallier  ud- 
foldede en  overordentlig  Virksomhed,   man  fandt  en  uhyre 
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MsDgde  Parasiter  og  gav  dem  strax  et  Navn;  denne  be- 
stikkende og  tiitalende  Lære  avlede  eo  betydelig  Mængde 
hurtigt  udarbejdede  og  overfladiske  Arbejder;  vel  var  der 
ogsaa  grundige  og  aaudrige  Forskere,  Oertel,  Trendelen- 
bur  g  og  mange  andre,  der  kom  ind  paa  deune  Vej,  der  op- 
fattede Sygdommeo  som  udelukkende  parasitær,  udgaaende 
Ira  et  begrænset  Infektionarocus;  Nogle  af  dem  ansaa  Bak- 
terierne for  Sygdommens  Væsen,  Andre  opfattede  dem  blot 
som  Bærere  for  den  diftberitiske  Gifl.  Billrotb  bar  sat  en 
Stopper  herimod:  lad  end  Bakterierne  findes,  maaske  kon- 
stant, ved  akcidentelie  Saarsygdomme  og  være  Bærere  for 
en  septisk  Gift,  en  selvstændig,  mekanisk  Virkning  kan  man 
ej  tillægge  dem.  Billrotb  erklærer  i  sit  sidste  Arbejde  Bak- 
terieroes Tilstedeværelse  i  det  levende  Blod  endog  under 
Septikæmi  for  ikke  bevist;  ogCharltonBastiao  mener,  at 
den  kontagiøse  Gift  ved  Infektionssygdommene  ikke  kan  op- 
fattes som  ■levende  Stof». 

Imidlertid  staar  for  Tiden  for  de  fleste  Klinikere,  navnlig 
1  Tyskland,  Identiteten  af  diftberitisk  Laryngitis  (Kroup)  og  de 
øvrige  diftberitiske  Lokalisationer  som  tvivlsom;  om  dette 
er  beldigt,  bliver  et  Spørgsmaal. 

Aarsager. 

Diflherien  tilhører  i  Modsætning  til  den  egentlige  fibrinøse 
Bronkitis  fortrinsvis  Barnealderen.  Om  Dispositionen  hos 
Kjønnene  véd  Forf.  ikke  noget  bestemt,  men  iblandt  de 
c.  400,  paa  hvem  han  har  udført  Trakeotomi  for  Strube- 
diftberi,  var  det  overvejende  Flertal  Drenge;  Dødeligbeden  var 
større  iblandt  Drengene  end  iblandt  Pigerne. 

Flertallet  af  zymotiske  Sygdomme  angriber  fortrinsvis 
Børn,  nogle  af  dem,  fordi  de  kun  angribe  én  Gang  i  Livet, 
og  Menneskene  rammes  da  i  Reglen  saa  tidligt  af  dem,  at 
der  ikke  bliver  mange  Voxne  tilbage  at  angribe.  Men  ogsaa 
andre  anatomiske  og  fysiologiske  Forhold  have  Indflydelse, 
hvilket  man  kan  se  f.£x.  ved  tyfoid  Feber;  ogsaa  den  an- 
griber vel  ingenlunde  sjældent  Børn  (dog  meget  sjældent 
Pattebørn),  men  den  plejer  bos  dem  at  forløbe  mildt,  og  i 
det  Bele  desto  mildere,  jo  yngre  Individet  er;  dette  forklarer 
Forf.  dels  af,  at  den  Del  af  Lymfesystemet,  som  spiller  en 
saa  væsentlig  Rolle  i  den  tyfoide  Feber,  de  Peyerske  Kjertier, 
hos  Barnet  kun  er  udviklet  i  ringe  Grad,  dels  ved  at  Bar- 
nets livlige  Stofskifte  forholdsvis  hurtigt  gjer  den  i  Legemet 
indtrængte  Gift  uskadelig. 
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Ogsaa  ligeoverfor  Diftherien  ere  de  aDatomiske  og 
fysiologiske  Forhold  af  Betydning.  Børnenes  biede  og  blod- 
rige Mundslimhinde,  som  saa  let  bliver  Sædet  for  Bonge- 
Btion  og  Betændelse,  navnlig  naar  den  ikke  plejes  omhygge- 
ligt, og  deres  snævre  Næsehule  med  en  ligeledes  zart  og 
irritabel  Slimhinde,  de  forholdsvis  store  Mandler,  hvorved 
Svælgels  Rummelighed  indskrænkes,  begunstige  Processens 
Lokalisation,  enten  denne  nu  skyldes  indre  Aarsager  eller 
tilføres  udenfra.  Ogsaa  Lymfekarrenes  store  Antal  og  stærke 
Udvikling  i  Barnets  Svælg  (Sappey)  tillægger  Forf.  en  Betyd- 
ning, vel  ikke  til  ligefrem  at  disponere  til  Diftheri,  men  til  at 
denne  Sygdom  udvikler  aig  til  en  alvorlig  Højde,  naar  den 
først  kommer. 

I  Modsætning  til  en  hel  Række  af  zymotiske  Sygdomme, 
som  kun  angribe  det  samme  Individ  én  Gang,  hjemsøger 
Diflheri  under  iøvrigt  lige  Forhold,  netop  med  Forkjærlighed 
dem,  som  tidligere  have  lidt  deraf,  og  den  Paastand,  at  det 
kun  skulde  være  de  milde,  næsten  uden  Feber  og  med  ringe 
Almenliden  forløbende  Tilfælde,  som  recidivere,  er  urigtig. 
Lykkeligvis  maa  jo  de  fleste  Tilfælde  kaldes  milde,  men 
Forf.  bar  ogsaa  set  Tilfælde  med  betydelig  Feber  og  udbredt 
Lymphadenitis  fulgte  af  senere  Anfald;  at  ét  Barn  byder  en 
Operatør  Lejlighed  til  to  Gange  at  foretage  Trakeotnmi  (Guer- 
sant),  hører  imidlertid  vel  ikke  til  det  Almindelige.  Ligesom  der 
saaledes  findes  en  individuel  Disposition,  kan  man  ogsaa 
træffe  Familier,  og  det  ingenlunde  altid  med  store  Mandler 
og  Tilbøjelighed  til  Svælgkatarrh,  i  hvilke  Diflheri  hyppigt  fore- 
kommer. Forf.  anfører  som  Cxempel  en  Familie,  der  i  et 
Tidsrum  af  6 — 7  Aar  efterhaanden  mistede  alle  sine  Smaa- 
børn;  naar  et  Barn  blev  angrebet,  var  der  i  Reglen  tillige 
et  Pattebarn,  som  slap  fri;  kun  et  Barn,  ældre  end  det 
først  angrebne,  undgik  Sygdommen  aldeles. 

Temperaturvexlinger  faa  ofle  Skyld  for  at  være  Aar- 
sagen  til  Diftheri  som  til  andre  Sygdomme;  de  have  imid- 
lertid altid  fundet  Sted  og  kunne  under  en  Epidemi  have 
fremkaldt  Udbrud  af  Diflheri,  men  Sygdommen  har  hjemsøgt 
alle  Lande  og  Klimater  med  svære  Epidemier,  om  det  end 
i  sin  Almindelighed  er  rigligt,  at  de  fleste  Tilfælde  falde 
paa  Vinter-  og  Foraarsmaanederne,  den  Aarslid  i  hvilken 
Katarrherne  i  Fordøjelses-  og  Aanderedskaberne  ere  hyppigst. 
Aarslldens  Indflydelse  bliver  saaledes  en  betinget,  som  kan 
parallelliseres  med  Indflydelsen  af  « Smuds »  fra  Aflednings- 
kanaler.  Growford  angiver  for  en  Egn  af  Skotland,  at 
Kroup  er  bleven  sjældnere  efter  Sumpenes  Udtørring.  Mange 
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Tilfælde  af  Diflberi  søges  forklaret  ved  UddunetDinger  fra  Åf- 
ledDingsrender  eller  Orenligbed,  og  det  samme  Aarsags- 
moment  paaberaabes  for  Tyfus.  Disponerer  da  slige  Dd- 
duDstnioger  samtidigt  til  begge  Sygdomme,  er  deres  Gift 
(Aarsag)  den  samme  eller  have  de  hver  sin,  drejer  det  sig 
om  noget  paaviseligt  SpeciQkt  eller  kun  om  en  Svækkelse 
af  Sundbeden  i  Almindeligbed,  der  da  afgiver  Grundlag  for 
en  bestemt  Sygdom  under  Indflydelsen  af  ydre  Indvirkninger? 
Disse  Spergsmaal  vente  endnu  paa  deres  Løsning.  En 
Komité,  der  har  undersøgt  Forholdene  i  Massachusetts  er 
kommen  til  følgende  Resultater:  »Diftheri  er  kontagiøs  og 
infektiøs;  Udbredelsen  begunstiges  af  fugtig  Jordbund,  navnlig 
naar  Underlaget  er  ugjennemtrængeligt;  nogle  Beretninger 
pege  hen  paa  en  septisk  Forgiftning  gjennem  Drikkevandet, 
roen  dette  Spørgsmaal  saavel  som  om  Indflydelsen  af  Dd- 
dnnstninger  fra  Render  og  Kloaker  er  endnu  ikke  modent 
til  Afgjørelse;  Kulde  og  Fugtighed  er  et  ætiologisk  Moment, 
uden  at  dog  Vejrforhordene  afgive  noget  bestemt  Holde- 
punkt; Fremmede  og  Indfødte  angribes  ligeligt;  individuelle 
Ejendommeligheder  og  Familieejendommeligheder  betinge 
forskjelligt  Forieb  og  Ddgang;  Inkubationen  varer  omtrent 
1  Uge;  Sygdommen  optræder  pludseligt  med  stærk  Almen- 
liden, Døden  skyldes  Kvælning  eller  Kollaps,  Rekonvalescentsen 
er  langsom;  i  den  ældre  Alder  ere  Tilfældene  sjældnere  og 
mildere  end  hos  Børn;  Balsbetændelser  forekomme  i  stor 
Mængde  under  Diftheriepidemier,  ligesom  lette  Febre  under 
Tyfus  og  Diarréer  under  Koleraepidemier.* 

Af  hvilken  Natur  er  den  diftheritiske  Gift?  er  den  kemisk 
eller  levende?  Hen  le  udtalte  sig  allerede  i  1840  for  et 
Cootagium  animatum;  Schwann*s  Paavisning  af  lavere  Or- 
ganismer ved  Gjæring  og  Forraadnelse ,  Opdagelsen  af  Aar- 
sagen  til  Silkeormens  Sygdom  (Bassis),  af  Achorion  (SchOn- 
lein),  af  Acarus  (Simon),  af  Bakterierne  i  Miltbrand  (Pol- 
lender,  Davaine)  og  i  Fb.  recurrens  (Obermeier)  og 
bele  Pasteur*s  Lære  var  vel  egnet  til  at  vække  Formodning 
om  lignende  Aarsagsforhold  ved  de  infektiøse  og  smitsomme 
Sygdomme  og  ledede  Forskerne  til,  specielt  for  Diftheriens 
Vedkommende,  at  søge  efter  lave  Planteformer. 

Buhl  var  den,  som  først  fandt Schizomyceter  i  diftheri- 
tiske Membraner,  men  tillagde  dem  dog  ingen  væsentlig 
Andel  i  Sygdommen;  Hfiter  og  Tomas!  fandt  dem  i  Mem- 
braner i  Svælget,  podede  dem  over  i  Slimhinder  paa  Dyr 
og  gjenfandt  dem,  hvorefter  de  antoge  Infektionen  for  bundet 
til  dem;  Oertel  fandt  dem  foruden  i  Membranerne  ogsaa 
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i  deD  betændte  Slimhiode,  i  Lymfekarrene,  i  Nyrerne  og  an- 
saa  dem  for  Aarsagen  til  den  diftheritiske  Proces  og  identiske 
med  Kontagiet.  Eberth  paastaar  efter  vellykkede  Podnings- 
forsøg,  at  uden  Bakterier  kommer  ingen  Diftheri  i  Stand; 
Klebs  og  Ortb  have  efter  Podninger  med  Mikrokokker  fra 
diftheritiske  Membraner  senere  fundet  dem  i  Blodet  og  Or- 
ganerne hos  de  døde  Dyr.  Men  om  Maaden  hvorpaa  de 
skulle  virke,  derom  have  Parasittheoriens  Tilhængere  ikke 
kunnet  blive  enige,  og  selv  Oertel  erklærer  det  for  umuligt 
at  give  en  tilstrækkelig  Forklaring  angaaende  Bakteriernes 
Virkemaade.  Saa  meget  er  imidlertid  vist,  at  Ingen  bar 
leveret  Bevis  for,  at  kun  Planteorganismer  og  ikke  andre 
opløste  eller  faste  Dele  af  de  diftheritiske  Membraner  ere 
Bærere  af  InfektionsstofiTerne,  og  endnu  idag  er  det  Spørgs- 
maal  ubesvaret,  om  Bakterierne  1  Diftheri  ere  Aarsag  eller 
Virkning,  om  de  ere  Bærere  for  Giften  eller  aldeles  uden 
Betydning.  De  vigtigste  Arbejder  over  Aarsagsforholdet 
imellem  Mikroorganismer  og  septiske  Sygdomme,  specielt 
Diftheri,  ved  Siden  af  Tilhængerne  af  den  umiddelbare  Sam- 
menhæng imellem  dem,  skyldesBillroth  ogHiller.  Billroth 
har  paavist  den  moforlogiske  Enhed  af  de  forskjellige  Bakterie- 
former;  Riller  gjør  opmærksom  paa,  at  Mikroorganismer 
forekomme  i  stort  Antal  i  Lig,  men  ikke  blot  efter  sep- 
tiske Sygdomme,  og  at  den  heftigste  Sepsis  ikke  altid  falder 
sammen  med  det  største  Antal  Bakterier,  men  meget  mere 
afhænger  af  den  kemiske  Dekompositions  Grad  og  Mængden 
af  ruadnende  Stoffer;  Panum  og  Flere  have  fremstillet 
isoleret  kemisk  Gift,  som  ikke  indeholdt  Bakterier,  Rawitsch 
og  Davaine  have  godtgjort,  at  Sepsis  og  hurtig  Død  kan 
følge  efter  en  overordentlig  ringe  Mængde  bakteriefri  kemisk 
Gift.  Biller's  Forsøg  med  Indbringelse  af  isolerede  Bak- 
terier i  Bindevævet  under  Buden  paa  Dyr  og  paa  sig  selv 
bevirkede  i  det  Højeste  et  let  Ødem;  Hønseæg  holdt  sig 
friske  trods  Injektion  af  ægte  Forraadnelsesbakterier.  Selv 
Pasteur  indrømmer  Forraadnelseselementer  uafhængige  af 
Bakterier;  disse  kunne  saaledes  ikke  tage  deres  Næring  af 
levende  Æggehvidestof,  men  kun  af  henflydende,  forraadnet. 
Hill  er  hævder,  at  Bakterier  ere  hyppige,  sandsynlig  kon- 
stante Ledsagere  af  Saarsygdomme,  men  at  deres  hurtigste 
Udvikling  først  indtræder  efter  Døden;  at  de  i  de  dekompo- 
nerede Væv  gjennemtrænges  af  septisk  Gift  og  kunne  føre 
den  videre,  ja  maaske  endog  reproducere  den,  men  de  have 
ingen  selvstændig  Virkning,  og  som  Parasiter  ere  de  uskade- 
lige.    Den  forraadnelsesvækkende  Substans,   som  uden  al 
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TyivI  Bvæver  i  LufteD,  er  saodsynligvU  ikke  Bakterier  men 
andre  Molekuler,  eom  maaske  hæfte  til  Bakterierne,  maaske 
ikke.  Om  de  Sygdom  frerobriDgende  Stoffer  ere  faste,  véd 
man  endnu  ikke  med  Sikkerhed,  endnu  mindre,  om  de  ere 
organiserede  Legemer;  da  de  lige  saa  godt  kunne  være 
flydende  eller  luftformige,  er  SmiUens  Natur  endnu  meget 
uklar.  Billroth*s  Anskuelser  stemme  overens  med  Hil- 
ler*8:  Sekreterne  fra  de  tidligere  Perioder  i  Betændelse 
virke  mere  flogistisk  irriterende  end  de  senere,  og  Mikro- 
kokkernes  Virkning  er  ikke  afhængig  af  deres  mekaniske  Virkning 
paa  Vævene  eller  af  deres  Livsproces  men  kun  af,  om  de 
føre  irriterende  Stoffer  ind  i  Vævene  eller  ej.  At  Kokko- 
bakterier,  naar  de  en  Gang  ere  komne  ind  i  Blodet,  kunne 
føres  omkring,  ligger  i  Sagens  Natur;  deres  Lidenhed  og 
den  Omstændighed,  at  endog  smaaEmboli  kunne  føres  igjen- 
nem  Lungekredsløbet  og  aflejres  i  Qærne  Organer,  taler 
derfor;  de  møde  langt  mindre  Dindring  i  Blodet  end  i 
Lymfestrømmen,  ved  hvilken  Kjerilerne  virke  som  Filtrer; 
men  vil  man  tænke  paa  en  Befordring  af  Bakterierne  paa 
samme  Maade  som  Emboli,  bør  man  ikke  glemme,  at  hine 
ikke  findes  ved  Overgangen  fra  Arterierne  til  Baarkarrene, 
men  i  de  smaa  Vener;  dette  taler  mere  for  deres  Udvikling 
efter  Døden.  Desuden  ere  Kokkobakterier  aldrig  paaviste  i 
levende  Blod,  ikke  en  Gang  ved  Sepsis  og  Pyæmi,  skjøndt 
de  utvivlsomt  kunne  optages  gjennem  Lungerne,  det  synes 
altsaa,  at  Blodet  snarere  dræber  dem  end  dekomponeres  af 
dem;  de  blege  og  mørke  Punkter,  man  har  fundet  ved  Siden 
af  Blodlegemerne,  kunne  ikke  med  Sikkerhed  erklæres  for 
Mikroorganismer.  Mange  andre  Forfattere  stemme  overens 
med  Billroih  og  Hiller,  saaledes  Bastian,  der  beraaber  sig 
paa  Forekomsten  af  Gjæring  og  Forraadnelse  uden  Bakte- 
rier, paa  Uskadeligheden  af  disse,  naar  de  i  et  stort  Antal 
indføres  i  Blodet,  i  alle  mulige  Dele  af  Legemet  og  i  aabne 
Saar,  paa  det  omvendte  Forhold  imellem  Virulentsen  af 
mange  septiske  Blandinger  og  de  tilstedeværende  Bakteriers 
Antal,  og  paa  den  fulde  Kraft  hos  en  septisk  Vædske  trods 
Koghede  og  Alkohol. 

Sammenholdes  nu  AU,  hvad  der  er  anført  for  og  imod 
Bakteriernes  Betydning  som  Infektionsvækkere,  staar  den 
hele  Lære  vaklende.  At  lavere  Organismer  spillede  en  vigtig 
Rolle  ved  Infektionssygdommenes  Opstaaen,  var  en  k  priori 
tiltalende  Tanke,  men  man  har  ikke  kunnet  finde  forskjellige 
Organismer  for  de  forskjellige  Infektioner  —  maaske  med 
Undtagelse  af  visse  Perioder  i  Miltbrand  og  yh.  recurrens. 
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Deres  Virkning  er  i  hvert  Fald  bypothetisk;  at  ville  forklare 
den  som  en  Slags  Forraadnelse,  er  hverken  at  forklare  For- 
raadnelse  eller  Infektion. 


lafektioBeu  iUgaigipvakt. 

Imedens  et  stort  Parti  betragter  Diftberi  mere  som  en 
almindelig  Infektions-  og  Blodsygdom  end  som  Virkningen 
af  en  lokaliseret  Forgiftning,  bar  dog  den  sidste  Opfattelse 
ogsaa  sine  Tilhængere,  og  fra  begge  Sider  anføres  der  taU 
rige  Beviser.  Sygdommens  Optræden  i  Epidemier,  dens 
inkubationsperiode,  dens  Forplantelse  ved  Smitte  og  Podning 
(hvad  der  jo  forøvrigt  gjælder  om  enhver  smitsom  Hudsyg- 
dom, Fnat  iberegnet).  Almensymptomernes  Optræden  ofte 
Dage  før  de  lokale,  Ålbumiuurien ,  som  optræder  hyppigere 
og  tidligere,  end  at  den  kan  forklares  alene  ved  den  stærke 
Feber,  der  ingenlunde  ISndes  i  alle  Tilfælde,  og  den  hyppige 
Optræden  af  Lamhed  som  Følgesygdom  anføres  til  Forsvar 
for  Opfattelsen  af  Sygdommen  som  en  Blodsygdom.  Men 
paa  den  anden  Side  gives  der  ikke  saa  ganske  faa  Tilfælde, 
i  hvilke  den  lokale  Infektion  er  det  første  Symptom,  Forf. 
har  selv  set  et  Tilfælde,  hvor  først  Skeden,-  senere  Svælget 
blev  angrebet;  ligeledes  kan  der  dannes  Membraner  paa 
friske  Saar  og  paa  Mandlerne,  og  først  senere  hertil  slutte 
sig  Feber  og  Ålmenliden.  Navnlig  gjælder  dette  om  Indi- 
vider med  store  Mandler  og  snævert  Svælg:  i  én  Familie 
angrebes  to  Drenge  samtidigt,  den  ene  med  smaa  Mandler 
havde  Feber,  men  ingen  Membran,  den  anden  med  store 
Mandler  havde  Membran,  men  ingen  Feber;  den  næste  Dag 
fik  den  ene  sin  Membran,  den  anden  sin  Feber. 

Man  kunde  vel  henvise  til,  at  under  en  Epidemi  staa 
Alle  under  dens  Indflydelse,  og  en  ubetydelig  Omstændighed 
kan  bringe  Sygdommen  til  Udbrud;  Individet  var  gjennem- 
trængt  af  Sygdommen,  og  den  lokale  Membran  var  i  det 
Qøjeste  Causa  proxima. 

Tilfældene,  som  begynde  med  høj  Feber  og  ubetydelige 
lokale  Symptomer,  maa  nødvendigvis  opfattes  som  en  uni- 
versel Sygdom,  betinget  af  den  livlige  og  lette  Forbindelse 
igjennem  en  fin  Hinde  imellem  Blodet  i  Lungerne  og  den 
giftsvangre  Atmosfære.  Et  voldsomt  men  hurtigt  forbigaaende 
Anfald  af  Sygdommen  tyder  paa  en  hurtig  Optageise  og 
lige  saa  hurtig  Udskillelse  af  en  stor  Mængde  intensiv  Gift; 
et  mindre  voldsomt,  men  langvarigere  Forløb  lader  formode 
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en   stadig    Optagelse   af  middelmaadige   Giftmængder,    der 
efterhaanden  udfolde  deres  Virkning. 

Forf.*B  Stilling  til  Spørgsmaalet,  om  Dlftheri  har  en  lokal 
eller  almindelig  Aarsag,  er  hermed  givet:  Vel  findes  der  Til« 
fælde,  i  hvilke  den  lokale  Infektion  af  Buden  eller  af  et 
Saar  er  (eneste  eller  en)  medvirkende  Aafsag  til  et  Syg- 
domstilfælde, og  vel  findes  der  Tilfælde,  i  hvilke  den  Svælget 
passerende  Gift  frembringer  lokale  Symptomer,  før  Organis- 
men i  sin  Belhed  angribes  fra  Blodet  af;  men  i  det  store 
Flertal  af  Tilfælde  er  Diftherien  en  universel  Sygdom ,  som 
frembringer  lokale  Symptomer,  ligesom  Skarlagensfeber  gjør 
det  paa  Buden,  Svælgets  og  Nyrernes  Slimhinde,  Mæslinger 
paa  Buden  og  Aandedrætsredskabernes  Slimhinde  eller  tyfoid 
Feber  i  Tarmkanalens  Lymfekjertler. 


Ititagitsitet  øg  likibaliøi. 

Diflheriens  Eontagiositet  er  hævet  over  al  Tvivl.  Kon- 
tagiet  kan  meddeles  ved  umiddelbar  Overførelse  fra  de  Syge, 
men  hæfter  ogsaa  ved  faste  og  halvfaste  Stoffer,  og  der  er 
næppe  nogen  Sygdom,  der  paa  denne  Maade  kan  holde  sig 
længere  end  Diftheri  i  Boliger  og  Møbler;  Smitstoffet  kan 
føres  af  Luften  og  stiger  i  opvarmede  Buse  opad,  hvorfor 
de  Syge  helst  maa  henlægges  i  øverste  Etage.  Kontagiosi- 
teten  forstærkes  under  slet  Ventilation.  At  Sygdommen  er 
udbredt  gjennem  Eikrementer,  kan  Forf.  ikke  paavise ;  heller 
ikke  har  han  set  den  forplantet  ved  tredje  Person,  hvad  der 
dog  skal  kunne  være  Tilfælde.  Lette  Tilfælde  kan  frem- 
bringe svære  og  omvendt;  Børn  med  deres  sarte  Slimhinder 
ere  mest  modtagelige. 

I  flere  Tilfælde,  hvor  Læger  have  paadraget  sig  Smitten 
ved  Udsugning  efter  Trakeotomi  (f.  Ex.  Forf.),  eller  hvor  Syg- 
dommen overføres  ved  Kys,  har  Inkubationen  varet  to  Dage; 
kun  i  faa  Tilfælde  synes  Inkubationen  at  være  kortere,  nemlig 
efter  Operationer  (Tonsillotomi)  uoder  en  Diftheriepidemi. 
Forf.  ser  heri  et  Bevis  for  Epidemiens  Virkning  paa  Alle, 
og  der  behøves  da  blot  Lidt,  et  frisk  Saar,  en  lille  Afskrab- 
ning paa  en  sund,  eller  endnu  mere  paa  en  syg.  Slimhinde 
for  at  lade  Sygdommen  bryde  frem.  Foruden  Slimhindens 
Beskaffenhed  har  vel  ogsaa  Giftens  Intensitet  en  stor  Be- 
tydning med  flensyn  til  Inkubatiooens  Varighed,  der  ofte 
bliver  særdeles  vanskelig  at  bestemme  og  i  nogle  Tilfælde  i 
Modsætning  til  de  anførte  angives  til  12^14  Dage. 
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SjMptemene. 

Diftfaerien  ISvælgetog  paa  denblødeGaoe.  Syg- 
dofnmen  bar  i  de  fleste  Tilfælde  et  kortere  eller  teogere  Forløber- 
stadium,  som  i  Reglen  gonske  ligner  det  ved  den  katarrhalske 
Svælgbetæodelse :  let  lldebeODdende,  let  Feber,  Syokebesvær, 
undertiden  Brækning;  i  meget  slemroe  Tilfælde  Krampean- 
fald. Kulderystelse  og  høj  Feber  (39— -41^)  forekommer 
sjældnere.  Det  karakteristiske  Kjendetegn  er  Membranerne 
paa  Svælgets  røde  Slimhinde;  de  begynde  som  smaa  Pletter, 
der  snart  flyde  sammen  og  danne  en  mere  eller  mindre 
udbredt  Membran;  samtidigt  vo\e  de  i  Tykkelse  og  kuQoe 
desuden  blandes  med  blodig  Slim.  Deres  Forhold  til  Slim- 
hinden er  noget  forskjelligt;  paa  Drøbelen,  den  bløde  Gane 
og  Svælgets  bageste  Væg  ligge  de  i  Reglen  paa  Overfladen 
og  kunne  temmelig  let  fjærnes  uden  nogen  væsentlig  Be- 
skadigelse af  Epitheliet,  paa  Mandlerne  hæfte  de  fastere 
og  have  trukket  Epitheliet  og  Slimhindens  øverste  Lag  med 
ind  i  Processen,  eller  der  dannes  ikke  nogen  egentlig  Mem- 
bran men  en  graalig*hvid  loGltralion  af  Slimhindens  Væv, 
som,  naar  den  udvikles  i  betydeligere  Grad,  foranlediger 
Nekrose;  disse  forskjellige  Former,  af  hvilke  den  første  ofte 
er  bleven  betegnet  som  kroupøse,  den  anden  som  diriheri- 
tiske  Membraner,  kunne  findes  ved  Siden  af  hinanden  hoii 
samme  Patieni,  noget  der  taler  stærkt  for,  at  de  ere  Resul- 
tater af  samme  Proces.  Almentilstanden  er  ikke  altid  af- 
hængig af  de  lokale  Fænomener;  hver  af  de  3  Former  kan 
ledsages  af  lette  eller  svære  Symptomer,  navnlig  høj  Feber 
og  heftige  Nervetilfælde;  i  de  svære  Tilfælde  gjendanneø 
Membranerne  meget  hurtigt,  naar  de  bortfjærnes,  Svulsten 
af  Lymfekjertleme  paa  Halsen  bliver  betydelig,  og  Kræfterne 
synke  meget  hurtigt  eller  udtømmes  ganske;  Membranerne 
udbrede  i  disse  Tilfælde  ofte  en  forfærdelig  Stank  og  farves 
brunlige  af  Blod.  Ved  betydelige  Infiltrationer  kunne  endog 
større  Blodkar  blive  interesserede  i  Lidelsen,  og  man  bar 
Exempel  paa  dødelige  Blødninger.  Faren  betinges  væsent- 
ligst af  den  direkte  Absorption  af  raadne  Stoffer  over  i 
Blodet  og  Indaanding  af  den  forpestede  Luft.  Ved  betyde- 
lige Infiltrationer  findes  undertiden  Partier  omdannede  til 
en  graalig,  gangrænøs,  grødet  Masse,  der  efterlader  et  Sub- 
stanstab, som  dog  ikke  betinger  videre  Fare  (undtagen  lo* 
kåle  Blødninger)  og  sædvanlig  beler  med  et  fost  Ar;  meget 
dybe  pleje  de  kun  at  være  paa  Mandlerne ,  men  undertiden 
ogsaa  paa  den  bløde  Gane,   hvor  Arrene  volde  Gene  ved 
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Synkning  og  Tale.  Virkeligt  Gjennembrud  af  den  bløde 
Gane  bar  Porf.  kun  set  (re  Gange  i  20  Aar. 

Ikke  saa  sjældent  udbreder  Diftberien  sig  fra  Drøbelen, 
den  bageste  Flade  af  den  bløde  Gane  eller  Svælget  til  Næse- 
hulen. Membranen  er  her  i  Reglen  temmelig  massiv  og 
kan  undertiden  fuldstændig  tilstoppe  Næsens  forreste  Del; 
hertil  medgaar  dog  oftest  flere  Dage,  og  i  Begyndelsen  er 
Diagnosen  i  Reglen  umulig;  det  sikreste  Tegn  paa  Proces- 
gens  Udbredelse  til  Næsehulen  er  Svulst  af  de  dybt  liggende 
Glandulæ  faciales  ved  Underkjævens  Vinkel;  Udflod  gjennem 
Næseborene  mangler  meget  orte.  Primært  angribes  Næse- 
hulen I  Reglen  paa  Grundlag  af  en  akut,  sjældnere  en  kro- 
nisk, Eatarrh.  Ddfloddet  bliver  da  just  ikke  tykkere,  men 
fnokketi  ofte  meget  rigeligt  og  ildelugtende.  Den  nys  om- 
talte Svulst  af  Rjertlerne  er  ligeledes  her  et  sikkert  Tegn 
og  holder  sig  oftere  længere  Tid  efter  at  Membranerne  ere 
afstødte;  den  kan  udvikle  sig  til  en  betydelig  Grad  i  24  Timer, 
men  gaar  sjældent  over  i  Suppuration;  ligeledes  udgaar  en 
septisk  Dekomposition  sjældent  herfra,  hvorimod  en  blivende 
Forhærdelse  ikke  er  ualmindelig.  Gjennem  Taaregangen  kan 
Diftberien  fra  Næsehulen  udbrede  sig  til  Øjets  Bindehinde, 
en  for  Øjet  altid  yderst  farlig  Komplikation,  som  kan  gribe 
over  paa  Hornhinden  og  medføre  Gjennembrud  af  denne 
inden  24  Timer.  Paa  Grund  af  Snæverheden  af  Tuba 
Euslachiis  Munding  opstaar  hos  Børn  forholdsvis  let  Tung- 
hørighed og  Smerter  ud  i  Øret,  men  den  diftheritiske  Mem- 
bran kan  ogsaa  udbrede  sig  gjennem  den  indre  Øre- 
gang og  give  Anledning  til  Betændelse  af  det  indre  Øre  og 
Mellemøret,  Gjennembrud  af  Trommehinden  og  undertiden 
Caries  i  Knoglerne. 

Aanderedskaberne.  Ikke  altid  fortsætte  de  diftheri- 
tiske Membraner  sig  som  en  uafbrudt  Hmde  fra  Svælget 
over  i  Strubehovedet;  slet  ikke  saa  sjældent  findes  kun 
smaa  spredte  Pletter  paa  Strubelaaget  og  i  Folderne  ved 
Siden  af  dets  Tilhæftning,  og  kun  i  meget  faa  Tilfælde  er 
dets  hele  øverste  Flade  dækket  af  en  sammenhængende 
Membran.  De  subjektive  Symptomer  staa  ikke  altid  i  For- 
bold til  Membranernes  Ddbredelse;  Aandenød  og  Hæshed 
kan  undertiden  optræde,  hvor  der  kun  findes  et  betydeligt 
Ødem,  navnlig  naar  dette  indtager  Partiet  ved  Tudbruskene 
og  Stemmebaandenes  bageste  Tilhæftning.  Ødemet  kan  da 
ved  at  lamme  Stemmebaandene  besvære  Indaandingen  i  den 
Grad,  at  man  nødes  til  at  foretage  Trakeotomi;  en  almin- 
delig  katarrbalsk  Betændelse  kan   have   samm^  Indflydelse« 
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Hyppigt  dannes  der  imidlertid  Membraner  i  Strubehovedet 
paa  samme  Maade  som  i  Svælget;  i  saa  Tilfælde  er  lod- 
og  Ddaanding  i  lige  Grad  besværede.  Feber  og  Smerte  be- 
høve ikke  at  være  videre  udtalte,  men  Aandedrættet  bliver 
efterhaanden  mere  og  mere  generet,  eftersom  Forsnævringen 
tiltager;  det  kao  ofte  gaa  langsomt,  gradevist  i  filere  Dage, 
saa  kommer  der  pludseligt  et  voldsomt  Anfald  af  Aandened, 
der,  naar  Eulsyreforgiftoiugen  naar  en  vis  Grad,  kan  ende 
med  Krampe.  Anfaldet  plejer  vel  at  ophore  efter  en  Tid, 
men  Almentilstanden  viser  sig  da  forværret;  enten  Aande- 
nøden  udvikler  sig  gradevis  eller  pludselig,  ser  man  alle  de 
Muskler,  der  staa  i  Aandedrættets  Tjeneste,  arbejde  af  al 
Kraft,  men  tillige  ser  man,  at  Partiet  over  Nøglebenene  og 
ved  Epigastrium  trækkes  ind  ved  hvert  Aandedræt,  det  vesi- 
kulære  Aandedræt  høres  ikke,  men  overdøves  af  Lydene  i 
Strubehovedet,  selv  om  Lungerne  endnu  ikke  have  lidt  noget 
væsentligt.  Anfaldene  kunne  gjentage  sig,  og  efter  hvert 
Anfald  bliver  Barnet  slettere;  det  kan  dø  i  et  Anfald,  men 
hyppigere  giver  dette  dog  Plads  for  nogen  mere  Ro,  Bør- 
nene blive  cyanotiske,  og  under  den  tiltagende  Kulsyrefor- 
giftning udvikler  sig  Anæsthesi,  indtil  Barnet  asfyktisk  gaar 
tilgrunde.  I  Reglen  hengaa  filere  Dage  fra  de  første 
Strubesymptomer  indtil  Døden,  men  undertiden  kan  Forløbet 
være  meget  hurtigere,  og  det  Bele  være  endt  i  faa  Timer. 
Dette  er  muligt,  naar  Membrandannelsen  i  Strubehovedet  er 
meget  intensiv,  hvilket  i  Reglen  kun  er  Tilfælde,  naar  de 
difttieriiiske  Aflejringer  med  Porbigaaelse  af  Strubehovedet 
have  begyndt  i  Luftrørsstammen  eller  Luftrørsgrenene. 
Benoch  og  Oertel  mene,  at  den  diflheritiske  Tracheo- 
bronchitis  kun  giver  dette  Billede,  fordi  man  ikke  tidligt  nok 
har  undersøgt  Svælget  eller  har  overset  Pletlerne  i  dette, 
og  S  tein  er  er  tilbøjelig  til  at  betvivle  eller  benægte 
den  opstigende  Kroup.  Forf.  har  imidlertid  gjentagne 
Gange  set  Tracheo-bronchitis  diphtheritica  uden  Svælg- 
lidelse; han  tvivler  ikke  om,  at  den  kan  bestaa  i  filere 
Dage  uden  at  medføre  Fare,  men  naar  den  saa  udbreder 
sig  til  Strubehovedet,  indtræder  Kvælningstilfældene  saa  plad- 
seligt, at  man  loden  faa  Timer  maa  operere  og  dog  ikke 
afværger  Døden.  Karakteristisk  for  disse  Tilfælde  er  det, 
at  Pirring  af  Luftrøret  med  en  PeoneQeder  gjennem  Kanylen 
ikke  fremkalder  Boste.  Ban  har  vel  opereret  mindst  6  saa- 
danne  Tilfælde  og  først  Dagen  efter  faaet  Øje  paa  den 
første  Plet  i  Svælget,  hvilken,  naar  Barnet  levede  længe  nok, 
da  ofte   udviklede   sig   hurtigt;   i  ét  Tilfælde  døde  Barnet 
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efter  OperationeDi  uden  at  der  i  Live  eller  ved  Sektionen 
faodtee  Diflheri  i  Svælget.  Men  ganske  vist  ere  slige  Tilfælde 
Undtagelser,  og  som  Regel  angribes  Strubehovedet  kun  ved  Syg- 
dommens Forplantelse  nedad  fra  Svælget.  Dea  primære 
Strubediflheri  var  langt  hyppigere,  førend  henimod  Slutningen 
af  Balvtredseme  Difterien  udbredte  sig  som  en  Landeplage 
over  hele  Jorden ;  men  Billedet  af  Strubelidelsens  Symptomer 
er  i  begge  Tilfælde  som  ovenfor  beskrevet. 

Lungerne  konoe  angribes  paa  forskjelllg Maade,  enten 
af  Bronkopnevmoni  før  eller  efter  Trakeotomi  som  Følge  af 
Luftens  Fortynding  og  de  deraf  betingede  Kredsløbsforstyr- 
reiser;  efter  Operationen  er  den  let  at  erkjende,  men  før 
frembyder  hverken  Avskultationen,  der  overdøves  af  Strube- 
lyd, eller  Perkussionen ,  der  ved  Lungekollaps  vilde  give 
samme  Resultat,  sikkert  Boldepunkt;  —  eller  ,af  flbrinøs 
Pnevmoni,  der  heller  ikke  godt  kan  erkjendes  ved  den  fysiske 
Undersøgelse,  men  som  formodes,  naar  der  er  høj  Feber 
og  hurtigt  Aandedræt.  At  Pnevmoni  kan  skyldes  Blod,  der 
kommer  ned  i  Lungerne,  antages  af  Nogle,  nægtes  af  Andre. 
Niemeyer  sluttede  sig  til  de  første,  og  Forf.  har  hos  et 
10  Maaneders  Barn,  der  døde  en  Time  efter  Trakeotomi  for 
et  fremmed  Legeme,  fundet  Blod  i  fiere  smaa  Luftrørsgrene, 
og  omkring  hvert  saa^nt  Focos  sammenfaldne  og  blege 
Lungepartier,  som  nden  al  Tvivl  vilde  være  blevne  Udgangs« 
punkter  for  Betændelse,  hvis  Processen  ikke  var  bleven  af- 
brudt ved  den  tidlige  Død. 

Mundhulens  Slimhinde  angribes  sjældent  primært, 
ofte  nok  derimod  fra  Næsen  eller  Svælget  af,  især  hvis  der 
iforvejen  findes  smaa  follikulære  Saar,  hvis  Bund  da  danne 
Udgangspunktet.  Sygdommen  viser  sig  sjældnere  som  Mem- 
braner, i  Reglen  som  Infiltration,  kan  findes  paa  de  forskjel- 
ligste  Steder  og  er  altid  meget  alvorlig. 

Slim-  og  Spytdiftheritis  benævnes  af  Billroth  en 
AfiTektion,  som  viser  sig  ved  et  hurtigt  grødet  Henfald  af 
Vævene  efter  større  Operationer  paa  Tungen  eller  Resektlon 
af  Underkjæven.  Udfaldet  er  i  Reglen  Døden  gjennem  Sepsis 
eller  Kollaps,  undertiden  Helbredelse  gjennem  en  rigelig 
Suppuration.  Den  truer  kun  den  Opererede  i  de  første 
5  Dage,  derimod  ikke  efter  at  der  en  Gang  er  kommet  gode 
Granulationer« 

Diftheri  i  Skeden  forekommer  ikke  hyppigt.  Forf.  tør 
ikke  benægte  dens  mulige  primære  Udvikling,  men  dens 
sjældne  Forekomst  og  Analogien  fra  Barselpatienter  lade 
ham  anse  de  for  rimeligst,  at  en  Katarrh  eller  Exkoriation 
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dog  daoner  dens  Grundlag.  Kun  i  faa  Tilfælde  har  haa 
fundet  Lyskekjertlerne  infiltrerede ,  og  kun  I  et  eneste  Til- 
fælde hos  en  Voien  tør  han  med  Sikkerhed  paastaa,  at  en 
Dlflheri  i  Svælget  udviklede  8ig  efter  Diftheri  i  Skeden. 

Urindiftheritis  kalder  Billrolb  den  diftheritiske  Be- 
lægning paa  Urinblærens  og  Skedens  Slimhinde,  som  kan 
forekomme  ved  alkalisk  Drin,  efter  Stensnit,  Operation  for 
Blæreskedeftstel  o.s.  v.  Den  har  Tilbajelighed  tU  at  be- 
grænse sig;  men  kan  gjennem  en  Pblegmone  i  det  omlig- 
gende Bindevæv  eller  ved  en  op  igjennem  Livmoderen  og 
Æggelederne  forplantet  overfladelig  Suppuration  fremkalde 
en  Bughindebetændelse. 

Om  Tarmdiftheri  har  Forf.  kun  liden  Erfaring,  bortset 
fra  Dysenteri.  Hos  en  3-aarig  Dreng,  som  døde  under 
Diagnosen  Enteritis,  fandtes  diftheritisk  Betændelse  i  Jejunum 
og  Ileum. 

Diftheri  begrænset  til  den  ydre  Øregang,  undertiden 
efter  en  længere  bestaaende  Katarrh,  er  iagttaget  enkelte 
Gange,  én   Gang  af  Forf.  selv. 

Saar  af  alle  Slags  og  paa  alle  Steder  angribes  let  og 
hurtigt  af  Diftheri,  hvorfor  Forf.  under  en  Epidemi  afholder 
sig  fra  Operationer  saa  meget  som  muligt. 

Diftheriens  Komplikation  med  firysipelas  erindrer  om 
de  Forandringer  paa  Huden,  som  meget  hyppigt  iagttages 
ved  den  almindelige  Svælgdiftheri.  Strax  eller  paa  anden, 
tredje  Dag  ses  nemlig  ofte  et  Erythem,  begrænset  eller  saa 
udbredt,  at  det  giver  Anledning  til  Forvexling  med  Skar- 
lagensfeber. Det  kan  staa  */9->flere  Dage,  optræder  ikke 
med  stærk  Feber,  som  Ery themer  ellers  ofte  hos  Børn,  og 
tyder  efter  Forf.  ikke  just  paa  et  ondartet  Forløb. 

Af-  indre  Organer  paavirkes  især  Nyrerne.  Wade 
beskrev  forst  1857  udførlig  Albuminuri  ved  Diftheri.  Den 
kan  optræde  i  lette  og  i  svære  Tilfælde,  og  ikke  altid  er 
den  forbunden  med  Forandringer  i  Nyrerne  selv;  da  svinder 
den  oftest  i  Løbet  af  en  Uge  og  er  sjældent  forbunden  med 
Ødemer.  I  ikke  faa  Tilfælde  er  den  dog  Symptom  paa  en 
mere  eller  mindre  udbredt  Nyrebetændelse,  der  findes  da 
Cylindre  og  granulerede  Celler  i  Urinen,  og  Betændelsen 
antager  den  fra  Skarlagensfeberen  bekjendte  farlige  Karakter. 
Hj ærtet  lider  ofte  som  ved  andre  Infektionssygdomme  en 
granulær  Degeneration,  ogsaa  i  Tilfælde,  hvor  Feberen  ikke 
er  betydelig,  og  heraf  fremgaar  naturligt  en  betydelig  Svæk- 
kelse af  dets  Muskelkraft  og  alle  de  deraf  betingede  Følger; 
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desuden   kan   der  optrsde  EndocardiUs,  især  paa  Vahola 
øiitralig,  enten  under  Forløbet  eller  i  Rekonyalescentsen. 

Ved  Siden  af  alle  disse  Tilfielde,  hvor  lokale  Symptomer 
ere  de  mest  fremtrædende,  findes  andre,  hvor  det  især  er 
Almenlidelsen  der  falder  i  Øjnene  med  svær  Feber  og  Af- 
kræftelse, imedens  de  lokale  Tilfælde  kun  ere  højst  ube- 
tydelige. Disse  har  Porf.  for  17  Aar  siden  betegnet  som 
diftheritisk  Feber,  og  de  maa  tænkes  opstaaede  ved,  at 
Giften  uden  at  mede  Hindringer  eller  give  Anledning  til 
Aflejringer  optages  gjennem  Lungerne  umiddelbart  i  Blodet. 

(Fortsættes.) 


Sygelige  Symptoner  fra  Nerr e-  og  Mnskelsystenets 
Side  Ulder  dei  kroBiake  Alkeholisne. 

Efter  W.  Thorn  BOD.    (New.  York  medlcal  record.    Septbr.  7.    1878.) 


De  Symptomer  fra  Nervesystemets  Side,  som  iagttages  ved 
den  kroniske  Alkoholisme,  ligoe  ofte  i  saa  høj  Grad  dem, 
der  firemkaldes  ved  Sygdomme  1  Nervesystemet  af  anden 
Art,  at  en  Forvexliog  let  kan  Onde  Sted.  Da  Alkoholen  kan 
firemkalde  Irritations-  og  Betaendelsesfænomener  overalt  baade 
i  Hjærnens  og  Rygmarvens  Væv  og  de  bedækkende  Hinder, 
er  der  næppe  nogen  Affektion  hverken  af  den  psykiske,  den 
motoriske  eller  den  sensitive  Sfære,  med  hvilken  dens  Virk- 
ninger ikke  kan  forvexles.  Som  almindelig  Regel  gjælder 
det  imidlertid,  at  de  ved  Alkoholen  betingede  Sygdomme  i 
Nervesystemet  have  en  forholdsvis  god  Prognose,  forudsat 
det  lykkes  at  hæve  den  til  Grund  liggende  Aarsag,  men 
netop  i  saa  Henseende  frembyder  der  sig  navnlig  i  den 
private  Praxis  væsentlige  Vanskeligheder,  idet  Patienterne 
ofte  ere  tilbøjelige  til  fuldstændigt  eller  delvis  at  fordølge 
deres  Udskejelser,  og  det  særlig  hvor  det  drejer  sig  om  den 
stadige  «Nippedrikkent,  der  kan  være  fortsat  Aar  igjennem, 
nden  at  hverken  Patienten  selv  eller  hans  Omværende  be- 
tragte ham  som  Dranker.  Det  gjælder  derfor  om  at  have 
sin  Opmærlisomhed  henvendt  paa  alle  de  objektive  Tegn, 
der  kunne  tjene  som  Støtte  for  Diagnosen. 

Drankerens  Haand  er  ofte  stor,   fed,   opdunset,   med 
svagt  udtalte  Furer  og  i  Modsætning  til  den  ødematøse  Haand 
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hyppigt  varm,  ligeBom  den  ogsaa  skjelner  eig  fra  denne 
derved,  at  Svuleken  er  mere  udtalt  i  Baandfladen  eod  paa 
Haandryggen.  Fingreoe  ere  tykke,  uden  udtalte  Fordybninger 
under  Leddene,  og  selv  om  Patienten  magrer  af,  vedbliver 
Haanden  at  være  alap  og  blød. 

Barakteriatigk  for  den  kroniske  Alkoholiame  er  ogsaa 
den  paafaldende  Langsombed  i  Muskelvirksomheden.  I  Be- 
gyndelsen er  der  ikke  nogen  egentlig  Svækkelse  af  Musk- 
lernes Kraft,  ved  en  stærk  Villiesimpuls  kan  Patienten  over- 
vinde Slapheden  og  Trægbeden  i  Muskelsystemet,  der  under 
sædvanlige  Forhold  paatrykker  hans  hele  Væren  et  karakte- 
ristisk Præg  af  Inerti.  Men  efterhaanden  som  Sygdommen 
skrider  fremad,  udvikler  der  sig  en  virkelig  Svækkelse  af 
Musklerne,  saaledes  at  Patienten  faar  Udseende  af  at  være 
adskilligt  ældre,  eod  han  i  Virkeligheden  er.  *  Den  mid- 
aldrende Dranker  har  derfor  ofte  en  ejendommelig  Maade 
at  gaa  paa,  som  man  ellers  kun  træffer  hos  ældre  Folk;  han 
fører  Foden  langsomt  og  forsigtigt  fremad,  ved  hvert  Skridt 
nøje  vogtende  paa,  at  han  ikke  snubler.  Grunden  hertil 
ligger  ogsaa  ofte  i,  at  disse  Patienter  hyppigt  overfaldes  af 
en  pludseligt  opstaaende  Frygt  for  at  falde.  Det  er  ikke 
nogen  Svimmelhed,  der  paakommer  dem,  men  en  ængstende 
Fornemmelse  af,  at  Benene  ikke  ere  i  Stand  til  at  holde 
dem  oppe,  og  dette  Symptom  er  saa  almindeligt,  at  man 
ofte  derigjennem  vil  kunne  blive  ledet  til  den  rette  Diagnose. 

Ejendommeligt  for  den  omhandlede  Tilstand  er  det 
ogsaa,  at  Patienterne  ofte  lide  af  en  kronisk  Svælgkatarrh; 
Drøbelen  er  rød  og  svullen  og  den  ledsagende  Irritation  af 
Strubehovedets  Slimhinde  giver  Anledning  til  en  ru  Hoste, 
med  sparsomt,  slimet  Opspyt«  Øjets  Bindehinde  er  injiceret, 
og  ved  den  indre  Øjenkrog  findes  en  stærkt  udviklet  lille 
Fedtklump.  Huden  er  blød  og  slap,  paa  Underlivet  er  den 
abnormt  hvid,  kan  her  let  fattes  i  Folder,  der  kun  langsomt 
udslettes  igjen,  et  Tegn  paa  en  Svækkelse  af  den  normale 
Elasticitet.  I  de  fleste  Tilfælde  findes  ogsaa  Epigastrium 
fremdrevet  som  Følge  af  en  kronisk  Mavekatarrh  og  er  til- 
lige ømt  for  Tryk.  Et  af  de  mest  karakteristiske  Fænomener 
er  imidlertid  Forøgelsen  af  Hundiogen  af  den  nederste  Del 
af  Underlivet  under  Navlen,  som  er  lettest  at  iagttage  hos 
tynde  Individer,  og  som  skyldes  Tarmenes  Tilbøjelighed  til 
at  synke  nedad  mod  Bækkenet.  James  PayeUhar  allerede 
tidligere  gjort  opmærksom  paa,  at  man  hos  Patienter  med 
denne  Form  af  Underlivet,  der  er  at  betragte  som  et  Svæk- 
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keUessymptoiD,  maa  være  særlig  varlig  med  kirurgiske  Ope« 
rationer,  da  de  ofte  dø  pludseligt  under  et  nervøst  Siiok. 

Forstyrret  Søvn  er  ogsaa  et  hyppigt  Symptom  ved  den 
kroniske  Alkoholisme ;  Patienten  vækkes  ofte  tidligt  af  urolige 
Drømme  og  har  Vanskeligbed  ved  at  falde  i  Søvn  igjen,  og 
ofte  er  det  dette  Symptom,  som  først  bringer  ham  til  at 
søge  Lægehjælp.  Ofte  plages  han  af  en  pludselig,  kramp- 
agtig Sammenfaren  i  det  Øjeblik,  han  er  ved  at  falde  i 
Søvn,  et  Symptom,  som  undertiden  kan  være  højst  generende. 

Drankerne  have  aldrig  god  Appetit,  og  i  Virkeligbeden 
er  Føde  det  bedste  Middel  ved  denne  Sygdom.  Ligesom 
Udbruddet  af  den  akute  Alkoholisme  ofte  indledes  ved  en 
flere  Dage  varende  fuldstændig  Appetitløshed,  saaledes  har 
det  ogsaa  vist  sig,  at  nøjagtigt  regulerede  Doser  af  Mælk 
og  Eaikvand  ere  et  fortrinligt  Middel  under  denne  Tilstand. 
Det  er  ogsaa  en  almindelig  Erfaring,  at  den  akute  Alkoholisme 
sjældnest  udvikler  sig  hos  Folk,  som  kun  nyde  spirituøse 
Drikke  ved  Maaltiderne,  fordi  den  indtagne  Føde  her  afgiver 
et  Korrektiv  mod  Misbruget.  Begynder  Patienten  først  at 
nyde  Spiritus  mellem  Maaltiderne,  bliver  Appetiten  snart 
svagere  og  svagere,  og  selv  om  han  sætter  sig  tilbords 
med  en  god  Madlyst,  vil  den  dog  snart  være  tilfredsstillet, 
og  navnlig  vit  han  kun  kunne  nyde  lidt  af  kraftig  animalsk 
Føde.  Det  er  navnlig  Frokosten,  det  kniber  med,  og  derfor 
ser  man  saa  ofte,  at  Drankerne  ved  Nydelsen  af  bitre 
Snapse  om  Morgenen  søge  at  vække  Appetiten,  en  Oskik, 
som  snart  fremkalder  den  bekjendte  Morgen  -  Kvalme  og 
Brækning.  Den  forbavsende  ringe  Mængde  Føde,  som 
Drankerne  tage  til  sig,  minder  ofte  om  Hysterikernes  Sulte« 
kost.  Afføringen  er  i  Reglen  sparsom,  og  det  hvad  enten 
den  er  tynd  eller  fast. 

Forstyrrelserne  i  Nervesystemets  Sfære  kunne  som  sagt 
optræde  under  yderst  forskjelligartede  Former.  Symptomer, 
som  minde  om  kronisk  Myelitis  eller  kronisk  Meningitis 
spinalis,  iagttages  hyppigt,  Paraplegi  er  en  ikke  sjælden 
Følge  af  en  kronisk  Alkoholisme,  og  det  samme  gjælder  om 
Epilepsi  og  forskjellige  Former  af  Sindssygdomme.  Svæk- 
kelse af  Syn  og  Hørelse  paa  samme  Maade,  som  det  i 
Reglen  iagttages  i  en  højere  Alder.  Muskelskjælven,  lignende 
Paralysis  agitans,  er  maaske  det  mest  bekjendte  af  Symp- 
tomerne af  denne  Klasse,  medens  der  af  og  til  ogsaa  ud- 
vikler sig  udtalt  ataktiske  Symptomer,  men  karakteristisk  for 
de  af  Alkoholismen  fremkaldte  Affektioner  af  denne  Art  er 
det ,  at  de  fra  Begyndelsen  af  optræde  ens  paa  begge  Sider 
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af  Legemet.  Ved  Sektionen  floder  man  i  BjAraen  kun 
meg«t  begmns«de  EmoUitiooBproceeser ,  derimod  hyppigt 
udbredt  atrofisk  Porha»rdels€,  betinget  af  en  BetændelBea- 
proces  i  BIndeBubstaneen ,  Bom  medfører  Destruktion  af 
Nervecellerne  og  Nervetraadene,  og  som  er  saa  karakteristisk, 
at  Van  der  Roik  paastod,  at  ban  ibliode  alene  ved  Bjølp 
af  PøleUen  kunde  diagnosticere  den  af  Alkoboliamen  frem'* 
kaldte  Forandring  af  Bjæmen. 

Som  ovenfor  fremhævet  have  de  af  den  kroniske  Aiko* 
bolisme  betingede  nervøse  Forstyrrelser  en  bedre  Prognose, 
end  mam  efter  deres  Varighed  og  Intensitet  skulde  synes 
berettiget  til  at  vente,  i  ethvert  Fald  en  langt  bedre  Pro- 
gnose end  de  nnder  den  samroe  Tilstand  optrædende  Symp- 
tomer fra  Leverens  og  Nyrernes  Side,  der  dog  skyldes 
analoge  Vævsforaodringer.  Lykkes  det  at  faa  Patientee  til 
at  børe  op  med  at  drikke,  ville  ofte  selv  forholdsvis  svære 
nervøse  Symptomer  kunne  tabe  sig  mer  eller  mindre  hur- 
ligt.  Til  at  understøtte  denne  Restitutionsproces  anbefaler 
Porf.  'Brugen  af  Sublimat,  som  han  tilskriver  en  direkte  Ind- 
virkning paa  de  sygelige  Forandringer  i  Centralnervesystemet, 
samt  Levertran  og  Fosfor.  Ban  anbefaler  ogsaa  Brugen  af 
det  salpetersure  Sølvilte  i  Forbindelse  med  Belladonnaeitrakt 
og  derefter  Zinkilte,  som  efter  hans  Erfaring  gfør  større 
Nytte  lier  end  ved  Nervesygdomme  af  anden  Oprindelse,  og 
navnlig  paavirkes  Muskelskjælven  umiekjendeligt  deraf. 

Aarsagen  til  den  betydelige  Svækkelse  af  Muskelkraften, 
der  er  saa  karakteristisk  for  de  fremskredne  Former  af  dea 
kroniske  Alkoholisme,  kan  søges  i  forskjellige  Momenter. 
Den  er  utvivlsomt  tildels  en  Følge  af  den  Ernæringssvækkelse, 
som  den  formindskede  Optagelse  af  Føde  betinger,  ligesom 
ogsaa  de  komplicerende  Affektioner  af  Mave,  Lever  og  Nyrer 
spille  en  Rolle  i  saa  Benseende.  Paa  den  anden  Side 
minder  den  i  saa  bøj  Grad  om  den  Muskelatrofl,  der  iagt- 
tages ved  forskjellige  Sygdomme  i  Nervesystemet,  at  Forf. 
antager,  at  den  hovedsagelig  maa  betragtes  som  et  sekun- 
dært Fænomen,  fremkaldt  ved  Forstyrrelserne  i  Nervesyste- 
mets Sfære.  Man  finder  her  ligesom  ved  den  progressive 
Mnskelatrofi  sunde  Muskelbundter  forløbende  Side  om  Side 
med  Bundter,  der  befinde  sig  i  forsl^ellige  Stadier  af  Degene« 
ration.  Man  ser  derfor  ogsaa,  at  Restitutionen  af  Muskel- 
kraften foregaar  langsomt  og  først  er  fuldendt  en  Tid  efter, 
at  Symptomerne  f)ra  Nervesystemets  Side  have  tabt  sig.  Af 
den  Grund  er  det  ogsaa  højst  urigtigt  strax  at  tilraade  Pa- 
tienterae  kraftig  Legerosbevægelse,  Roning,  Gymnastik  o.  s.  v. 
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for  at  have  des  suDkne  Muskelkraft;  man  skal  rolig  vante 
dermed,  indtil  de  nervøøe  Symptomer  fuldstiendig  have  tabt 
sig,  tbi  enhver  Overanatrængelse  af  de  syge  Muskler  vU  i 
bøj  Grad  forøge  den  alkoholiske  Sl^ælven. 


OB 


9m  iBilTirkniigei  af  itm  ftrtattte  Nydelse  af  snaa 
D^ser  Salieylsyre  paa  OrgaaisMea. 

Efter  Kolbe.    (Polytechoisches  Notlzblatt  Nr.  13.     1878). 


I  •Jabresbericbt  ueber  die  Leistungen  der  cbemisehen  Tech- 
nologies for  1877  findes  meddelt  nogle  Notitser  om  Salicyl- 
syreuy  hvori  det  bl.  A.  tilraades  at  tilsætte  lidt  Salieylsyre  til 
Øllet y  for  at  dette  kan  holde  sig  bedre,  idet  det  formenes, 
at  den  ringe  Mængde  Salicylsyre  ikke  vil  være  saa  skadelig 
som  Produkterne  af  den  sure  Gjærlng  af  Øllet.  Ligeoverfor 
dette  Raad  gjør  Tidendens  Redaktion  gjældende,  at  der  for 
Øjeblikket  er  adskillige  Klinikere,  som  mene,  at  Salicylsyren 
ingenlunde  er  et  saa  indiflferent  Middel,  at  en  saadan  Slut- 
ning uden  videre  tør  antages  for  berettiget. 

For  at  yde  sit  Bidrag  til  Løsningen  af  dette  Spørgs- 
maai  har  Forf.  anstillet  følgende  Forsøg  paa  sig  selv.  Siden 
September  forrige  Aar  har  han  hver  Dag  drukket  en  Op- 
løsning af  Salicylsyre  (1  Gram  til  1  Liter  Vand),  i  Begyn- 
delsen tilberedte  han  selv  Opløsningen,  men  senere  har  han 
paa  en  Mineralvandsfabrik  ladet  opløse  1  Gram  af  Syren  i 
V2  Liter  kulsyreholdigt  Vand,  som  han  da,  før  han  nyder 
det,  blander  med  lige  Dele  rent  Vand.  Kulsyren  dækker 
fuldstændigt  Smagen  af  Salicylsyren.  Af  denne  V^^*  P^t* 
Opløsning  drikker  han  i  Løbet  af  24  Timer  regelmæssigt 
^U — 1  Liter,  og  han  bar  paa  denne  Maade  siden  forrige 
September  i  det  Hele  indtaget  over  200  Gram  Salicylsyre. 
Desuden  har  han  i  Løbet  af  2  Aar  stadig  tilsat  Salicylsyre 
til  det  01  og  Vin,  han  drikker,  20  Gram  pro  Hektoliter  01 
Og  10  Gram  pro  Hektoliter  Vin;  i  Vand,  01  og  Vin  har  han 
aaaledes  i  Løbet  af  9  Maaneder  forbrugt  mindst  I  Gram 
Salicylsyre  om  Dagen.  Hans  Sundhedstilstand  holder  sig 
derunder  fortræffelig,  han  føler  sig  kraftigere  og  sundere 
end  nogensinde  og  er  fuldstændig  bleven  befriet  for  det  Onde, 
som  foranledigede  ham  til  at  bruge  Salicylsyrekuren,  nemlig 
Fordøjelsesbesværligheder,  der  optiaadte  efter  de  aketyde* 
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ligste  Diætfejl  og  ledsagedes  af  BlæredaoDetse  i  Munden  og 
paa  Tungen,  hvorved  Talen  ofte  var  besværet.  Siden  den 
Tid,  han  begyndte  at  drikke  Salicylsyreoplesningen,  er  dette 
Onde  ikke  vendt  tilbage,  selv  ikke  efter  de  største  Forsyn- 
delser mod  Diæten. 

Det  synes  at  forbolde  sig  hermed  ligesom  med  Nydelsen 
af  alkoholiske  Drikkevarer.  Medens  der  kun  er  faa,  som 
ville  kunne  taale  at  drikke  en  halv  Plaske  Rom,  ville  de 
fleste  Mennesker  uden  nogensomhelst  Skade  for  Sundheden 
kunne  taale  at  drikke  en  Flaske  Vin  eller  Øl  om  Dagen. 
Til  Beroligelse  for  slærke  Øldrikkere  fremhæver  Forf.,  at 
naar  man  af  en  Ølsort,  som  indeholder  0,02  pCt.  Salicylsyre, 
drikker  5  Liter  om  Dagen  og  altsaa  i  det  Bele  faar  1  Gram 
Salicylsyre,  saa  optages  i  Virkeligheden  maaske  kun  en 
Tredjedel  deraf  i  fri  Tiistand,  idet  den  langt  overvejende 
Del  af  Syren  træder  i  Forbindelse  med  de  fosforsure  Alkalier 
i  Øllet. 

Som  bekjendt  viser  der  sig  hyppigt  Æggehvide  i  Urinen 
hos  Rhevmatikere ,  der  indtage  store  Doser  af  Salicylsyre. 
For  at  iagttage,  hvorledes  det  i  saa  Henseende  forholder  sig 
ved  Nydelsen  af  smaa  Doser  af  Syren  i  længere  Tid ,  lod 
Forf.  sin  Urin  undersøge  fra  Tid  til  anden.  Den  indeholdt 
aldrig  Spor  af  Æggehvide,  hvorimod  det  stadig  var  let  at 
paavise  Salicylsyren  deri  ved  Hjælp  af  Jærnklorid.  Tilsættes 
til  Urinen  nogle  faa  Draaber  af  en  Jærnkloridopløsningy 
dannes  der  sladig  et  hvidligt  Bundfald  af  fosforsurt  Jæm- 
tveilte,  tilsætter  man  mere,  fremkommer  strax  den  bekjendte 
violette  Farve, 


Eb  Forespiirgsel. 

Til  Hr.  Pysikus  Knudsen   fra  prakt  Læge   Schlotfeldt  i  Everdrup 

pr.  Rønnede. 


1  den  Diskussion,  som  for  nogle  Uger  siden  fandt  Sted  i 
Ugeskr.  for  Læger  om  den  famøse  legale  Sektion,  blev  Hr. 
FysikuB  Knudsen  saaledes  stillet  til  hele  den  omhandlede 
Sag,  at  det  vistnok  har  vakt  almindelig  Forbavselse  i  Læge- 
standen, og  ikke  mindst  indenfor  hans  eget  Fysikats  Ene- 
mærker, at  ikke  ogsaa  hun  for  Offentligheden  har  leveret 
sit  « Bidrag  iil  at  opklare  Sagens.     Da  Hr.  Knudsen  imid- 
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ieriid  endnu  ikke  efter  adskillige  Ugers  Forløb  har  laget 
Ordet,  er  man  vel  berettiget  til  at  antage,  at  ban  i  fortsal 
Tavsbed  vil  overtage  den  Rolle,  som  Hr.  Schøning  har 
tildelt  ham  som  et  Guldskjold  til  Værn  for  sin  egen,  af  sine 
Standsfæller  saa  haardt  angrebne.  Personligbed. 

Det  roaa  have  været  klart  for  Enhver  iblandt  Ugeskriftets 
Læsere,  at  det  Holdbaresle  og  mest  Værdifulde  i  hele  Hr. 
Schønings  Bidrag  var  hans  dokumenterede  Oplysning  om, 
at  Pysikus  ansaa  Sektionen  for  nødvendig,  og  at  Samme, 
saavel  som  Politimesteren,  var  vidende  om  hans  Andel  i 
Behandlingen.  Den  af  Br.  Se II  omtalte  Meningsforskjel 
imellem  Obducenten  og  den  overordnede  Pysikus  om,  hvor- 
vidt der  fandtes  Ulceratloner  i  Larynx  eller  ikke,  forbigik  Hr. 
Schøning  aldeles  og  lod  Læseren  blive  i  Uvished,  om  der 
overhovedet  har  været  Noget,  som  med  Berettigelse  kunde 
tydes  saaledes,  eller  om  det  muligvis  var  Ventriculus  Mor- 
gagni,  som  forvildede  Hr.  Schøning.  At  Pysikus  ved  sin 
Tavshed  i  delte  Punkt  har  ladet  sin  Ven  i  Stikken,  maa 
blive  en  Sag  imellem  de  to  Embedsmænd;  men  at  Pysikus 
har  været  vidende  om,  at  Distriktslægen  selv  havde  Andel  i 
Behandlingen  af  det  afdøde  Barn  uden,  som  det  synes,  paa 
nogen  Maade  at  have  gjort  Porestilling  hos  Politimesteren 
imod,  at  Distriktslægen  foretog  Sektionen,  kan  komme  til  at 
indeholde  el  saa  farligt  Præcedens  for  os  andre  Læger  i 
Pysikatet,  at  der  nok  kan  være  Grund  for  os  til  at  forlange 
vor  Stilling  lidt  mere  klaret  og  betrygget,  end  den  for  Øje- 
blikket er. 

Lader  os  forudsætte,  at  En  af  os  ordinerer  et  Gataplasma 
emolliens  til  en  Patient,  og  Sygepasseren  (maaske  en  nær 
Slægtning  af  Patienten)  anbringer  det  saa  varmt,  at  det  for- 
aarsager  en  overfladisk  Porbrænding,  og  at  dernæst  en 
embedsivrig  Læge  —  under  hvis  Behandling  Patienten  dør  — 
bliver  tilkaldt,  saa  behøves  der  jo  ikke  mere,  for  at  den 
Soranske  Pønix  kan  opstaa  i  forynget  og  forædlet  Skikkelse 
paa  et  andet  Sled  i  Pysikatet. 

Vil  Hr.  Pysikus  Knudsen  i  saa  Tilfælde  indtage  en  lig- 
nende Holdning,  som  han  indtog  den  28de  Pebruar?  og  vil 
han  være  med  til  i  Konklusionen  at  indflette  en  klingende 
Frase  i  Stil  med  den  om  «det  dødssyge  Barns  Fader ?■  og, 
vil  han  til  Slut  forunde  sit  eget  og  den  Embedsivriges  Offer 
en  Skrivelse  i  Lighed  med  den  (af  Hr.  Schøning  citerede) 
til  Hr.  Sell?  ligeoverfor  hvilken  man  efter  det  Forefaldne  i 
Sandhed  maa  være  i  Tvivl  om,  hvad  man  nærmest  skal  anse 
den  for  at  være. 
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OveDStaaende  Skrivelse  viser  bedst,  at  vi  havde  Hel, 
da  vi  for  kort  Tid  siden  gjorde  gjældende,  at  denne  Sag  er 
af  en  altfor  alvorlig  Natur  og  har  gjort  et  altfor  pinligt  Ind- 
tryk i  Legestanden,  til  at  den  kan  ties  tildøde.  Naar  del 
Ansvar,  som  Fysikus  Knudsen  bærer  i  denne  Sag,  hidtil  ikke 
er  bragt  onder  ssrlig  Omtale,  maa  Grunden  vistnok  søges 
i  den  agtede  Stilling,  han  indtager  i  Standen,  men  det  gaar 
her  som  i  alle  Spørgsmaal  af  almindelig  Interesse,  at  man 
kræver  ftild  Offentlighed.  Det  nytter  ikke  at  nægte,  at  der 
i  Lægestanden  er  en  almindelig  Følelse  af,  at  man  her  staar 
overfor  et  Fejlgreb  fra  Embedslægernes  Side,  som,  hvis  det 
ikke  finder  alvorlig  Paatale,  vil  blive  staaende  som  et  far- 
ligt Præcedens.  Denne  Følelse  har  allerede  søgt  at  gjere 
Big  gjældende  ved  langt  skarpere  Skrivelser  end  den  oven- 
staaende,  og  vil,  det  vide  vi,  i  den  nærmeste  Fremtid  gjøre 
sig  gjældende  ved  Demonstrationer  af  anden  Art  Ligeoverfor 
denne  Sagernes  Stilling,  er  en  offentlig  Undersøgelse,  der 
kan  bringe  fuldt  Lys  i  den  hele  Sag  og  skaffe  Retten  Fyl- 
dest, saaledes  som  vi  gjentagende  have  urgeret,  absolut 
nødvendig,  og  det  bar  ikke  andet  end  kunnet  undre  os,  at 
det  ikke  allerede  er  bragt  til  almindelig  Kundskab,  at  en 
saad»n  er  bragt  i  Gang.  Det  er  den  eneste  Maade,  hvorpaa 
deo  MiiCiUid  og  den  Uro,  som  dette  Spørgsmaal  bar  frem- 
kaidt,  og  som  faktisk  snarere  er  i  Tiltagende  end  i  Aflagende, 
kan  beroliges,  og  derpaa  ville  vi  endnu  engang  alvorligt 
heiriede  alk  de  rette  Vedkommendes  Opmærksombed. 

__Ba=—  Red- 

ftkancer.  Ved  KJeb^nhavns  Kommooehospital  bliver  fra  lateNovbr. 
d.  A.  t  Pladser  ledige  som  Løgekandidat.  Antagelsen  sker  af  Hospltals- 
bestyrslMD  efter  Indstilling  af  Overtægerne  for  et  Tidsmm  af  2  Aar. 

Med  Poaierne  er  forbunden  en  aarllg  Gage  af  500  Kr. ,  fri  Bolig, 
hyoraf  Hospitalet  betaler  SiLatter,  Brændsel,  Belysning  og  Opvartning, 
hvorhos  den  vagthavende  Kandidat  paa  hver  af  Hospitalets  6  Afdelinger 
ttHlge  erholder  Bespisning  om  Middagen  paa  Vagtdagene. 

Bndtidere  bliver  der  til  samme  Tftd  en  Plads  ledig  for  en  Loge* 
kandidat  med  forkortet  Tjenestetid  (8  Maaneder),  som  udføres  paa  en 
medicinsk  og  en  kirurglslL  Afdeling.  Løn  og  Emolumenter  for  denne 
Post  er  i  den  anførte  Tid  som  for  de  faste  Kandidater. 

Ansøgnloger  om  disse  Poster,  Indeholdende  de  fornødne  Oplysninger 
1  Henhold  til  de  Bestemmelser  angaaende  Kandldattfenesten,  som  ere  be- 
l^endtgjorte  1  Ugeskr.  f.  Læger,  3dje  Række  XV.,  1873,  Nr.  1,  Indleveres 
paa  Forstanderens  Kontor  i  Kommnnehospltalet  inden  den  1 5de  Oktbr.  d.  K, 

~  Ved  Sindssygeanstalten  ved  Vordingborg  bliver  til  den  IsteNovbr. 
1  Kandidatplads  paa  6  Maaneder  ledig.  Maanedllg  Gage  60  Kr.,  samt 
Bolig,  Lys,  Brændsel  og  Forplejning  som  Patienterne  af  2den  Kluse. 
Ansøgninger,  stilede  til  Direktionen  modtages  Indtil  den  15de  Oktober  af 
Overlæge  Th.  Purste. 
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M  MilclMke  MAak    Møde  Tirsdag  den  8de  Oktober  1878  II.  7. 

(KreDprioeensgade  Nr.  7j. 

Mindre  Meddelelser: 

Prakt.  Læge  Albert  Sommerfeldt:  Nogle  Bemærkninger  om  den 
operative  Behandling  af  cancer  nterl. 

Dr.  med.  Overklrnrg  Bol  mer:  Kirurgisk  Kasnistik. 


Oversigt  trer  SjgieuM,  DeMUd  eg  redslsr  I  iJiksibaTi. 

Meddelt  af  Stadslagen. 


Fra  fKjøbenhavns  prakt  Læger  062)  er  I  Ugeo  til  deo  25de  Septbr.  an- 
meldt 750Sygdoms  ti  Hælde,  hvoriblandt  6 1 2  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  1,  Skaalkopper  15,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  i  2,  ondartet 
Halssyge  14,  Strubehoste  t,  Kighoste  1,  Faaresyge  5,  gastr.  Feber  38, 
tyt  Feber  31 ,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  5,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  246,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  17, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  3,  BrystkaUrrh  104,  Orlppe  1, 
Lungebetændelse  10,  Halsbetændelse  82.  akut  Ledderevmatisme  16  andre 
Farsoter  7  (Stomatitis  1,  Zona  2,  Erythem  2  og  Fnrunkler  2  Tilfælde); 
desuden  Gonorré  96,  venerisk  Saar  12.  erhvervet  Syfilis  7,  medfødt  Syfilis  1, 
Fnat  14,  Drankergalskab  4,  Brændevinssygdom  4 

Af  de  anmeldte  epidemiake  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For* 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksholms  Kanal,  Graabrodre- 
torv  og  St.  Helliggejststræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  102.  Dødsaarsagerne  ere;  Farsoter  26 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  1,  tyfoid  Feber  5,  indeni.  Kolera  og 
akut  Diarré  19);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Syg- 
domme 22  (Luogesvindsot  10);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selvmord); 
Danneisesfejl  3;  lokale  Organsygdomme  28;  Sygdomme  I  de 
ydre  Dele  4;  andre  hyppige  Dødsaarsager  15  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  12). 

Levendefødte  ere  133  (59  Drenge,  74  Piger);  Dødfødte  1. 


Bekjendtgjørelser. 

I  Heabold  til  Bestemmelsen  i  g  8  i  Instrux  for  Volon- 
tærer  ved  Kommunehospitalet  anmodes  d*Hrr.,  der  ere  ind- 
skrevne som  Volontærer  ved  Hospitalet  og  som  ikke  have 
opgivet  deres  Bopæl  eller  Bopælsforandring,  om  at  med- 
dele denne  til  Reservelægen  paa  første  Afdeling  i  Løbet  af 
Oktober  Maaned,  og  ville  de  i  modsat  Fald  blive  ansete  som 
fratraadte  YoloDtærstlllingen. 

Kjøbenhavns  Magistrats  2den  Afdeliug, 
den  28de  Septbr.  1878. 

Den  medidnske  Læsestue« 

Den  aarlige  Generalforsamling  afholdes  Onsdagen  den 
9de  Oktober  1878  i  Lokalet  Tordenskjoldsgade  Nr.  10, 1ste  Sal. 

Bestyrelsen. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  RI.  7 — 9  og  iVs — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  Bl.  11—12  og  2V2— 3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

Øre  Ennp. 

Ved  det  kongelige  Frederiks  Hospital  er  en  Kandidatpost 
ledig,  som  kan  søges  af  enhver  lægevidenskabelig  Kandidat, 
der  har  gjort  tilstrækkelig  Tjeneste  ved  Hospitalet. 

Gagen  er  500  Kr.  aarlig  samt  fri  Bolig,  Lys  og  Brændsel 
efter  Direktionens  Bestemmelse. 

Ansættelsen  er  paa  2  Aar  og  forøvrigt  paa  de  for  dette 
Hospitals  Kandidater  gjældende  Vilkaar,  hvorhos  Vedkom- 
mende er  forpligtet  til,  saafremt  ingen  af  Hospitalets  ældre 
Kandidater  maatte  ønske  det,  i  4  Maaneder  at  forrette  Tje- 
neste som  Kandidat  ved  den  nørrejydske  eller  Østifternes 
Sindssygeanstalt. 

Ansøgninger  om  bemeldte  Post,  stilede  til  Direktionen 
for  det  kongelige  Frederiks  Hospital,  indleveres  inden  14  Dage 
fra  Dato  i  Inspektionskontoret ,  ledsagede  af  de  fornødne 
Vidnesbyrd. 

Frederiks  Hospitals  Inspektion, 
deo  2den  Oktober  1878. 

I  den  nærmeste  Tid  nedsætter  jeg  mig  som  praktise« 
rende  Læge  og  FødseIsl\Jælper  i  Skanderborg. 

SindssygeaDStalten  ved  Aarhus 
den  16de  Septbr.  1878. 

Albert  B.  Niels^i. 

Gand.  med.  &  chir. 

Undertegnede  nedsætter  sig  i  Oktober  som  praktiserende 
Læge  og  Fødselshjælper  i  Skanderborg. 

A.  J.  Itlhieaei. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  26  Øre  pr. 
Petitlinie. 


BlMoo  Laaoi  Bogtrykkeri.    C.  A.  RottaoU  Forlag* 


^•bMhani.  1. 11  »ktkr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

8**  Række  XXVI.  Nr.  17. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Badik. 


iBsaam 
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Viftlieritis. 

Efter  Dr.  A.  Jacobl  i  New-York. 
(Gerhardt:  Handh.  d.  Kinderkr.    Il  Bd.    1877.) 


(Slottet) 


Af  det  Anførte  fremgaar,  at  DIftberiens  Forløb  og 
Dødelighed  er  meget  forskjekig.  De  Oeete  Tilfælde  af  Mandel- 
og  Svælgdiflheri  forløbe  gunstigt,  om  end  Prognosen  altid  er 
usikker.  Selv  om  der  i  en  Epidemi  forekommer  mange 
ondartede  Tilfalde ,  vil  dog  Antallet  af  de  middelsvære  og 
lette  være  langt  overvejende.  Om  Feberen,  Sepsis,  Nyre- 
betændelse, Eroup  end  bortriver  ikke  saa  faa.  Flertallet  vil 
dog  helbredes  i  Løbet  af  2—3  Uger;  undertiden  kan  dog 
et  eller  fiere  Recidiver  trække  Forløbet  længere  ud,  til 
3-.4— 5  Uger. 

Nervesystemet  paavirkes  i  høj  Grad  af  den  diftherl- 
tiske  Proces.  Den  direkte  og  hurtige  lodførelse  af  et  infi- 
cerende Materiale  i  Blodet  giver  sig  i  næsten  alle  Tilfælde 
tilkjende  ved  Feber;  dog  er  Forholdet  ikke  ganske  ligefremt, 
thi  selv  en  «Forraadnelsesfeber»  kan  forløbe  og  ende  døde- 
ligt uden  at  have  givet  synderlig  høj  Temperatur.  Den  op- 
tagne Giflmængde  afhænger  af  Kildens  Rigdom  og  Individets 
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Evne  til  at  optage.  Forf.  tror,  at  i  mange  Tilfælde  optageB 
Giften  lidt  efter  lidt  og  fremkalder  lidt  efter  lidt  Lokalisa- 
tioner og  Affektion  af  forskjellige  Centrer,  saaledes  ved  den 
gradevise  og  pludselige  Kollaps,  ved  de  efterbaanden  eller 
pludseligt  opstaaende  Lamheder. 

Lamhederne  antog  man  tidligere  at  skyldes  en  lokal 
Virkning  af  Giften  paa  Nerverne  eller  en  Gruppe  af  Nerver. 
Oertel  antager  det  for  givet,  at  den  diflheritiske Lamhed  er 
en  periferisk  fremadskridende,  og  paastaar,  at  den  altid  be- 
gynder fra  Svælget,  om  han  end  indrømmer,  at  den  frem- 
byder mange  Ejendommeligheder.    At  den  altid  skulde  udgaa 
fra  Svælget,  er  imidlertid  en  aldeles  urigtig  Paastand.    Maoge 
have    set  Lamhed   i  Øjets  Akkomodation   før  i  Ganesejlet, 
Bar  te  Is,  Forf.  og  flere  Andre  have  set  Tilfælde  af  Lamhed  i 
Akkomodationsmusklen  og  andre  Legemsdele,  imedens  Gane- 
sejlet  blev  aldeles  forskaanet.     Lige  saa  urigtig  er  OerteFs 
Paastand,  at  Paralysernes  Grad  staar  i  Forhold  til  de  øvrige 
Symptomer,    ikke   sjældent   følges   netop   lette   Tilfælde    af 
Paralyser.    At  det  skulde  være  karakteristisk  for  den  diflhe- 
ritiske Lamhed,  at  den  skred  frem  i  en  bestemt  Orden,  kan 
Forf.  heller  ikke  gaa  ind  paa;  det  er  vel  ofte  Tilfælde,  men 
Reglen  har  saa  talrige  Undtagelser,  at  Forf.  snarere  vil  anse 
de  uregelmæssige  Spring  for  ejendommelige  for  den  diflheri- 
tiske Lamhed. 

Man  kan  med  Bestemthed  paastaa,  at  den  diflheritiske 
Lamhed  ikke  i  alle  Tilfælde  har  samme  Aarsag,  ikke  skyldes 
samme  Proces.  Mange  Gange  maa  den  stilles  som  ideolisk 
med  den  Lamhed,  der  kan  optræde  f.  Ex.  efter  Tyfus,  i 
nogle  Tilfælde  ligesom  arbejder  den  sig  frem  fra  den  først 
angrebne  Del,  i  andre  ledsages  den  eller  følges  af  Fedt- 
degeneration af  Musklerne.  Buhl  har  fundet  Blødninger  i 
Rygmarven  og  de  spinale  Ganglier;  ofte  maa  den  tilskrives 
den  Lethed,  hvormed  Nerveforstyrrelser  og  Blødninger  finde 
Sted  ved  Byperæmier  i  det  Hele,  især  naar  Karvæggene  kun 
langsomt  restavreres.  I  et  stort  Antal  Tilfælde  tager  Forf. 
ikke  i  Betænkning  at  tilskrive  Lamheden  en  Ernærings- 
anomali  af  Nervevævet,  i  hvilket  Giflen,  efter  at  være  op- 
taget gjennem  Lungerne,  langsomt  og  uden  synderlig 
Feber  eller  Membrandannelse  i  Svælget  er  trængt  Ind. 
Allerede  Trousseau  lod  den  diftheritiske  Paralyse  hidrøre 
fra  en  almindelig  Blodforgiftning,  og  det  passer  netop  godt 
med,  at  Lambeden  ofte  følger  efter  lette  og  ikke  efter  svære 
Tilfælde  og  indtager  forskjellige  Nerveterritorier;  jo  stærkere 
Feber,  desto  mere  Gift  er  der  sandsynlig  pludselig  ophobet 
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i  Blodet,  men  desto  lettere  vil  den  eandeynlig  ogsaa  ud- 
ekilles.  Kuq  hvor  de  lokale  Svælgsymptoroer  have  været 
ssrdeles  stærke,  kan  man  med  Sikkerhed  regne  paa,  at 
Svælget  vil  hlive  Sædet  for  Lamhed,  men  en  Lamhed  af 
periferisk,  mekanisk  Aarsag;  netop  i  slige  Tilfælde  er  det 
efter  Forf.  Regel,  at  der  ikke  følger  andre  Lamheder  efter. 

Hyppigt  forekommer  Lamhed  i  den  bløde  Gane;  naar 
den  ikke  som  Følge  af  den  lokale  Betændelse  optræder  i  de 
første  Dage,  indOnder  den  sig  gjerne  i  2den  Uge,  men  kan 
komme  laogt  senere,  naar  man  allerede  tror,  at  Patienten 
er  helbredet;  den  kan  være  forbunden  med  Lamhed  i  Mm. 
constrlct.  pharyngis.  Dernæst  er  Akkomodatioslamhed  i  Øjet 
den  hyppigste,  den  behøver  ikke  at  forodgaas  eller  ledsages 
af  Lamhed  i  Ganen;  den  er  i  Reglen  symmetrisk;  ogsaa 
den  udvendige  eller  indvendige  lige  Øjenmuskel  kan  lammes; 
man  har  ogsaa  set  Nedsættelse  af  Synsstyrken.  Derefter 
kommer  Lamhed  i  Benene  og  Armene;  den  optræder  sjæl- 
dent pludselig,  udbreder  sig  til  et  stort  Antal  Muskler,  der 
pleje  at  bedres  i  samme  Rækkefølge  som  de  angribes;  be- 
staar  den  i  længere  Tid,  kan  Kredsløbet  lide,  Lemmet  bliver 
blegt,  køligt,  kan  magre  af,  ja  fuldstændig  Fedtdegeneration 
er  iagttaget.  Nakkemusklerne  angribes  ikke  sjældent;  der- 
imod gaa  Blæren  og  Endetarmens  Sluttemuskler  næsten 
altid  fri.  Allerfarligst  ere  Lambederne  i  Aandedrætsmusk- 
lerne,  der  ofte  medføre  Fare  for  Livet.  1  det  Bele  er 
Prognosen  derimod  god,  om  end  Rekonvalescentsen  tager 
nogen  Tid.  Der  omtales  vel  Tilfælde  a(  blivende  Lamhed, 
men  Forf.  har  aldrig  set  det;  selv  Atrofier  har  han  set 
blive  helbrede  i  nogle  Maaneder. 

Foruden  alle  de  nævnte  motoriske  Paralyser  kan  ogsaa 
forekomme  Følelseslamheder,  enten  rene  (Frerlchs,  Gerhardt, 
Forf.)  eller  blandede  med  motoriske;  i  sidste  Tilfælde  give 
de  Billedet  af  Ataxi.  Reaktionen  imod  Elektricitet  er  ikke 
altid  ens,  hvad  der  er  rimeligt,  naar  man  betænker  den 
meget  forskjellige  Oprindelse,  periferisk  eller  central,  som 
den  diftheritiske  Lamhed  kan  have. 

SiagMsei. 

Det  karakteristiske  Tegn  paa  Diftheri  er  den  fastsid- 
dende Membran  med  større  eller  mindre  Injektion  i  Om- 
fanget. Hvide  Pletter,  som  let  kunne  viskes  af,  ville  snart  er- 
kjeodes  som  katarrhalsk  Sekret  eller  Pus ;  selv  om  den  over- 
fladelige Aflejring  indeholder  Oldium  eller  Leptothrix  i  stor 
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Mængde,  vil  den  let  kunne  fjærnes ;  Forf.  bar  kun  set  ganske 
Uøvede  forvexie  Diftheri  med  Trøske.  Den  graalige  Mis- 
farvning ved  overfladelige  follikulære  Betændelser  vil  heller 
ikke  lel  miskjendes,  ved  Siden  af  talrige  Ulcerationer  i 
Svælg,  paa  Læber  og  Rinder  finder  man  nemlig  ogsaa  ikke 
bristede,  med  Serum  fyldte  Blærer.  En  anden  Sag  er  det, 
at  de  follikulære  Ulcera  ligesom  alle  andre  Saar  under  en 
herskende  Epidemi  let  kunne  faa  en  diftheritisk  Belægnings, 
hvorpaa  ogsaa  Forf.  har  set  Exempler.  Undersøgelsen  af 
Svælget  er  i  Reglen  let  nok,  men  kan  dog  bos  ganske  smaa 
Børn  være  meget  vanskelig. 

Feberen  er  ikke  altid  betydelig,  kan  undertiden  kun 
paavises  ved  Thermometermaaling  i  Tarmen;  dette  kan  jo 
imidlertid  være  Tilfælde  ved  alle  Infektionssygdomme,  men 
Feberens  Grad  bar  i  Diftheri  ikke  nogen  absolut  prognostisk 
Betydning,  saa  man  behøver  ikke  at  \wgge  saa  megen  Vægt 
derpaa,  med  mindre  den  er  særdeles  betydelig.  En  plud- 
selig Stigning  indtræder  ofte  ved  Lymphadenitis. 

Mangel  af  Lymphadenitis  taler  ikke  bestemt  imod 
Diagnosen  Diftheri.  Paa  Mandlerne  forløber  Sygdommen  ofte 
uden  eller  med  meget  ringe  Svulst  af  Nabokjertlerne.  Lympha- 
denitis taler  for,  at  Affektionen  har  angrebet  et  med  Lymfekar 
rigeligt  forsynet  Parti  af  Slimhinden ;  derfor  kan  den  endog  i 
faa  Timer  naa  en  overordentlig  høj  Grad  ved  Diftheri  i 
Mæsen,  der  jo  navnlig  slutter  sig  til  Diftheri  paa  Drøbelen 
elier  Ganebuerne.  Det  er  imidlertid  ikke  altid,  at  Diftheri  i 
Næsehulen  er  forbunden  med  en  høj  Grad  af  Lymphadenitis; 
naar  nemlig  Slimhinden  er  meget  blodrig  og  fra  Begyndelsen 
af  giver  Anledning  til  overfiadellge  Blødninger,  foregaar 
Giftens  Optagelse  i  Organismens  Næringsvædsker  ikke  eller 
kun  for  en  ringe  Del  igjennem  Lymfekarrene. 

Diagnosen  af  Diftheri  i  Strubehovedet  kan  være 
meget  vanskelig  og  vedblive  at  være  tvivlsom,  naar  ved  en 
betydelig  Dyspnø  ingen  Membraner  kan  ses  i  Svælget;  en 
grundigere  Jaryogoskopisk  Undersøgelse  vil  ligesom  den 
rhinoskopiske  sjældent  kunne  udføres.  Men  ogsaa  naar  der 
findes  Membraner  i  Svælget,  kan  der  optræde  Kvælnings- 
symptomer  som  Følge  af  Laryngosthenosis ,  uden  at  der 
findes  Membraner  i  Strubehovedet.  Naar  Afoni  og  besværet 
Ind-  og  Udaanding  findes  samtidigt,  kan  man  være  sikker 
paa,  at  der  er  Membraner;  men  optræder  Afonien  sent,  og 
Indaandingen  alene  er  besværet,  medens  Udaandingen  er  fri, 
da  foreligger  et  Ødem  i  Bindevævet  under  Slimhinden  i 
Folderne  imellem  Tudbruskene  og  Strubelaaget  og  navnlig 
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ved  Stemmebaandenes  bageste  Tiihæftniog.  Dette  er  slet 
ikke  saa  sjældent  og  har  adskillige  Gange  givet  Porf.  Indi- 
kation for  Trakeotomi,  men  i  nogle  Tilfælde,  naar  Symp- 
tomerne ikke  have  været  meget  truende,  har  han  ogsaa 
netop  støttet  til  denne  Diagnose  undladt  at  operere.  Den 
primære  Diftheri  i  Luftrørsstammen  og  Forekomsten  af 
opstigende  Kroup,  som  nogle  Forfattere,  blandt  andre  mær- 
keligt nok  Steiner  i  Ziemssens  Handb.  IV.  K,  betvivler 
eller  benægter,  med  dens  lumske  og  overordentlig  farlige 
Forløb  er  skildret  i  Symptomatologien.  At  en  nedstigende 
Diftheri  har  udbredt  sig  i  Luftrørsstammen,  kan  først  er- 
kjendes  efter  Trakeotomien ;  Pirring  af  Luftrørets  Slimhinde 
nedenfor  Kanylen  vil  da  nemlig  ikke  som  ellers,  hvis  Slim- 
hinden er  sund,  fremkalde  Hoste,  og  nye  Kvælningsanfald, 
fremskridende  Cyanose  og  Død  vil  indtræde  trods  Opera- 
tionen. 

Vanskeligheden  eller  Umuligheden  af  at  erkjende  en 
ledsagende  Lungebetændelse,  naar  Strubehovedet  er 
angrebet,  er  allerede  ovenfor  tilstrækkeligt  fremhævet. 

Diftheri  i  Skeden,  paa  Øjets  Bindehinde  og  paa 
Saar  kan  kun  miskjendes,  naar  man  indskrænker  sig  til 
Undersøgelse  med  blotte  Øjne. 

Det  i  Diftherien  hyppigt  optrædende  Exanthem  kan 
undertiden  forvexles  medSkarlagenseianthemet;  dog  er  hint  i 
Reglen  af  kortere  Varighed  og  mere  begrænset  end  dette, 
og  Mund-  og  Svælgerythemet  er  oftest  ogsaa  mere  frem- 
trædende i  de  heftigere  Tilfælde  af  Skarlagensfeber  end  i 
Diftheri. 

Albuminurien  optræder  i  Diftherien  gjerne  i  de  aller- 
første Dage,  uden  at  kunne  forklares  ved  Feberens  Grad 
eller  andre  heftige  Almensymptomer;  i  Skarlagensfeber  viser 
den  sig  sjældent  før  9de— 10de  Dag,  undertiden  først 
25de  Dag,  og  kommer  den  i  den  første  Uge,  da  er  det  ikke 
sjældent  under  Billedet  af  en  almindelig  difius  Nyrebe- 
tændelse, som  gjerne  ender  med  Døden. 

Optræder  der  Gangræn,  findes  der  ogsaa  en  Til- 
bøjelighed til  Blødning  fra  Randene  eller  fra  beskadigede 
Aarer  i  Bonden;  men  ikke  enhver  sort  grødet  Belægning 
maa  ndenvidere  anses  for  gangrænøs.  Forf.  har  imidlertid 
kun  sjældent  set  farlige  og  kun  én  Gang  dødelig  Blødning 
ved  Gangræn  i  Balsen.  Næseblødninger  ere  ikke 
meget  sjældne  og  skade  dels  direkte,  dels  ved  at  forhale 
Rekonvalescentsen. 

De  diftheritiske Lamheder  diagnosticeres  naturligvis 
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let  Bom  saadanne,  naar  man  bar  fulgt  SygdommenB  Udvik- 
ling. Men  har  man  ingen  Kundskab  om  den  forudgaaede 
Diftberi,  og  Ganen  ikke  eller  først  sent  bliver  angrebet,  kan 
Diagnosen  vcre  vanskelig  nok.  Man  maa  skaffe  sig  en 
nøjagtig  Anamnese  og  omhyggeligt  overveje  Forboldene. 
Svære  Centrallidelser  ville,  enten  de  ere  af  diftberilisk  eller 
anden  Oprindelse,  altid  give  et  bestemt  Billede;  Vanskelig- 
heder opstaa  kun,  hvis  der  findes  mange  spredte  Foci. 
Hyppigst  er  imidlertid  den  diftheritiske  Lambed  periferisk  og 
udmærker  sig  i  Modsætning  til,  hvad  mange  Forf.  anføre, 
ved  sit  uregelmæssige,  springende  Forløb. 

Fleismann,  Cohen  og  Andre  have  forsøgt  ved  ta- 
bellariske Sammenstillinger  af  de  virkelige  og  formentlige 
Symptomer  at  lette  en  differentiel  Diagnose  imellem  Diftberi 
og  Kroup.  Slige  Sammenstillinger  ere  uheldige,  idet  de 
dels  Indeholde  positive  Fejl,  og  næppe  noget  enkelt  Tilfælde 
fuldstændigt  vil  kunne  passes  ind  i  den  ene  af  de  to  af 
Rubrikeme  af  hvilke  den  ene,  Kroup,  kun  er  et  klinisk 
Begreb.  Hvad  der  naturligt  hører  sammen,  kan  ingen  Tabel 
adskille. 

Pregitsen. 

Prognosen  er  næppe  i  nogen  anden  Sygdom  saa  usikker 
som  i  Diftberi.  Førend  Sygdommen  er  fuldstændig  forløbet 
kan  man  ikke  stille  den  ubetinget  gunstig,  og  selv  da  kan 
et  Recidiv  forandre  bele  Situationen.  Hver  enkelt  Epidemis 
Karakter  kan  vel  hjælpe  noget  til  at  stille  en  Sandsynligheds- 
prognose; iøvrigt  er  der  en  Række  Tilfælde,  hvor  Prognosen 
er  afgjort  slet,  andre,  der  vel  synes  milde,  men  dog  tage 
et  ondartet  og  dødeligt  Forløb;  men  i  det  Hele  og  Store 
maa  Prognosen  dog  kaldes  god,  naar  den  angrebne  Slim- 
hindeflade Ikke  er  for  stor  og  ikke  er  rigeligt  forsynet  med 
Lymfekar.  Derfor  giver  den  almindelige  Diftberi  paa  Mand- 
lerne en  ganske  anderledes  god  Prognose  end  Diftberien  i 
Næsehulen,  der  dog  ved  tilstrækkelig  lokal  Desinfektion  ikke 
er  saa  absolut  farlig,  som  Oertel  fremstiller  den.  Svnlg- 
diftberiens  Komplikation  med  Diftberi  i  Mundhulen  eller  paa 
Saar  er  meget  ubehagelig.  Diftberi  i  Strubehovedet  har  en 
overordentlig  slet  Prognose,  i  svære  Epidemier  dø  95  pCt., 
og  selv  Trakeotomien  redder  i  ugunstige  Aargange  kun  faa; 
naar  Sygdommen  fra  Luflrørsstammen  forplanter  sig  op  i 
Strubehovedet,  er  den  absolut  dødelig. 

De   tykke  Membraner   give   i  og  for  sig  ikke  en  saa 
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slet  Prognose  som  den  septiske  og  gaogrænese  Form ;  ilde- 
lugtende Sekret 'er  et  ugunstigt  Tegn,  men  en  omhyggelig 
Desinfektion  kan  udrette  meget.  Næseblødning  lader  be- 
frygte en  hurtig  Absorption  over  i  Blodet,  men  ogsaa  her 
kan  en  energisk  Desinfektion  være  af  særdeles  Nytte. 

Temperaturens  Højde  staar  ikke  i  bestemt  Forhold  til 
Faren.  Simple  Betændelser  af  Mandlerne  og  Strubehovedet 
begynde  ofte  med  pludselig  og  heftig  Feber,  Diflberien  paa 
disse  Steder  sjældnere.  Naar  efter  flere  Dage  Temperaturen 
pludselig  stiger,  tyder  det  paa  Komplikationer  eller  lader  be- 
frygte Pøden.  Bortset  fra  Diftherien  i  Strubehovedet  og 
Luftrørsstammen  dø  imidlertid  lige  saa  mange  med  lav 
Temperatur,  saa  et  pludseligt  Fald  af  Temperaturen  er  heller 
ikke  noget  godt  Tegn,  Pulsen  kan  forholde  sig  lige  saa 
forskjelligt;  en  lille  hurtig,  uregelmæssig  Puls  tyder  altid 
paa  en  Svækkelse  af  Bjærtet,  men  saa  længe  den  staar  i 
passende  Forbold  til  Aandedrættets  Hyppighed,  er  den  dog 
ikke  absolut  betænkelig.  Kræfternes  Synken  kan  ogsaa  led- 
sages af  en  paafaldende  langsom  Puls,  hvilket  Forf.  da 
mener  tyder  paa  en  Lidelse  af  Hjærtets  sympathiske  Ganglier. 

Enhver  Komplikation  forøger  Faren.  Brystkatarrh  og 
Lungebetændelse  ere  vel  de  hyppigste.  Albuminuri  i  Begyndelsen 
betyder  dog  ikke  meget,  en  senere  optrædende  Nyrebetændelse 
er  derimod  meget  mislig  og  forholder  sig  som  i  Skarlagens- 
feber. Forf.*s  Patienter  med  findocarditis  døde.  Tidlig  Liden 
af  Sensoriet,  naar  den  ikke  skyldes  Tryk  af  Kjertierne  paa 
Balsblodaaren,  er  et  ugunstigt  Symptom,  Purpura  er  meget 
betænkelig,  og  ikterisk  Farvning  med  betydelige  Kjertei- 
Bvulster  varsle  Døden. 

BekaiAligen. 

Bei  alMtaMIge  BehaidUsg  maa  naturligvis  afpasses  efter 
det  enkelte  Tilfælde.  Feberen  kan  fordre  Yadskninger,  Bade, 
Kinin,  Salicylsyre.  Stor  Vægt  lægger  Forf.  paa  Anvendelsen 
af  Stimulaotia  og  Tonica  i  rette  Tid  og  i  tilstrækkelig  stor 
Indgift.  Man  maa  ikke  vente  lil  Barnet  falder  sammen,  men 
passe  godt  paa  og  huske,  at  en  mild  Begyndelse  ingenlunde 
borger  for  et  mildt  Forløb;  et  »maaske  overflødigt*  Tonicum 
eller  Stimulans  har  aldrig  gjort  Skade,  men  mangen  Patient 
med  Diftheri  er  gaaet  til  Grunde,  fordi  Lægen  har  stolet  for 
meget  og  for  længe  paa  Naturen.  Oertel,  der  tilraader 
at  indtage  en  afventende  Holdning,  naar  der  ikke  er  betyde- 
lig Feber  eller  Komplikationer  og  at  gribe  til  stærke  Stimu- 
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iantia,  naar*  Børnene  « undtagelsesvis*  trines  ikke  af  Kyæl- 
ning  men  af  Sepsis  og  BlodforgiftniDg,  vil  meget  ofte  komme 
for  sent  og  har  vist  kun  liden  Erfaring  om  den  sidste  Form« 
I  New- York  bar  i  de  sidste  20  Åar  Dødeligbeden  af  Sepsis 
været  tre  Gange  større  end  af  Laryngosthenosis.  Forf.  til« 
raader  at  begynde  med  Stimulantia,  saa  snart  Pulsen  bliver 
lille  og  hyppig,  og  at  give  dristige  Doser;  et  treaarigt  BarD, 
siger  ban,  taaler  godt  30 — 60  Gram  Kognak,  1 — 5  Gram 
kulsur  Ammoniak,  Va — 1  Gram  Moskus  eller  Kamfer  i  24  Timer. 
Ved  den  septiske  Form  er  der  ikke  Tale  om  nogen  be- 
rusende Virkning  af  Alkohol,  bliver  Pulsen  langsom  og  Bjærte- 
slaget  svagt,  kan  man  ikke  let  give  for  store  Doses.  Pa- 
tienten skal  næres  saa  kraftigt,  som  Fordøjelsen  tillader. 
Blodudtømmelser  ere  absolut  fordømmelige.  For  at  beskytte 
Andre,  maa  Patienterne  isoleres  og  om  muligt  plejes  i 
øverste  Etage  af  Huset;  og  ikke  blot  Patienterne  men  ogsaa 
alle  Omværende  iagttage  en  omhyggelig  Pleje  af  Mund  og 
Svælg,  og  enhver  Katarrh  bør  samvittighedsfuldt  overvaageø. 
Forf.  stoler  ikke  meget  paa  det  klorsure  Kali  eller  Natrons 
kurative  Virkning  i  Diflheri,  og  dog  bruger  han  det  meget. 
Det  er  nemlig  indiceret  ved  de  fleste  Former  af  Stomatilia 
og  Pharyngitis,  som  altid  i  stort  Antal  ledsage  Diftheriepide- 
mierne;  her  bruger  han  det  for  at  holde  Slimhinden  saa 
vidt  muligt  i  sund  Tilstand,  og  ved  den  simple  MandeU 
diftheri  giver  han  næsten  ikke  noget  andet  Middel,  idel  Li- 
delsen her  selv  er  godartet,  og  det  derfor  er  ham  mere  om 
at  gjøre  at  hindre  dens  videre  Odbredelse  end  at  bringe 
den  til  en  hurtig  Afslutning.  Da  det  ikke  blot  gjælder  om 
dets  Optagelse  i  Blodet,  men  om  dets  lokale  Virkning,  staar 
Forf.  bestemt  paa  at  give  det  hyppigt,  f.  Ex.  hver  halve 
Time  elier  hvert  Kvarter,  i  smaa  Doser  opløst  i  Vand.  Et 
Barn  paa  1  Aar  kan  saaledes  faa  1 — V/9  Gram  i  24  Timer. 
Man  maa  vogte  sig  for  at  give  for  høj  Dosis;  vel  have 
Nogle  paastaaet,  at  Midlet  er  fuldstændigt  uskadeligt,  men 
der  foreligger  flere  Exempler  paa,  at  det  i  for  stor  Mængde 
har  fremkaldt  Nyrebetændelse  og  Død,  hvoraf  det  ene  an- 
gaar  en  Læge,  der  intet  fejlede  og  anstillede  Forsøg  paa  sig 
selv. 

Forf.*8  Behandling  er  i  Overensstemmelse  med  hans 
Opfattelse  af  Sygdommen  som  en  konstitutionel  Sygdom, 
hvis  Begyndelse  imidlertid  ofte  er  lokal,  o:  Infektionen  af 
Blodmassen  udgaar  fra  et  begrænset  Punkt.  Han  drager  her 
en  Parallel  med  Barselfeber  og  Sepsis  hos  Saarede.    At  det 
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forholder  sig  saa,  anser  hao  for  meget  heldigt,  da  vi  vel  ere 
i  Stand  til  at  desinficere  tilgængelige  raadne  Vædsker,  men 
ikke  det  forgiftede  Bjod  i  den  levende  Organisme,  om  vi 
end  kunne  forøge  dennes  Modstandskraft.  Koncentreret 
Salicylsyre  formaaede  iøvrigt  ikke  at  berøve  diflherilisk  Pro- 
dukt fra  Tungen  dets  gifUge  Egenskaber. 

•en  lekale  BehaidllDg.  Alle  de  lokale  Midler  kunne 
benføres  til  tre  Klasser,  af  hvilke  den  første  omfatter  dem, 
som  opløse  Membranerne  og  derved  lette  deres  Fjærnelse, 
den  anden  dem,  som  efter  Membranernes  Fjærnelse  paa  en 
passende  Maade  paavirke  Fladen,  den  tredie  de  egentlige 
Midler  imod  Forraadnelse,  som  baade  kunne  virke  kemisk 
og  dræbe  parasitiske  Væsener  og  derfor  kunne  anvendes 
baade  af  dem,  som  ville  opfatte  Diftherien  som  Virkning  af 
en  kemisk  Gift,  og  af  dem,  som  ere  tilbøjelige  til  at  udlede 
den  fra  Tilstedeværelsen  eller  Formereisen  af  Bakterier. 

1ste  Klasse:  Kun  naar  Psevdomembranerne  sidde  i 
Strubehovedet,  er  det  af  allerstørste  Vigtighed  at  opløse  dem 
saa  hurtigt  som  muligt.  Af  de  herhen  hørende  Midler  have 
i  det  højeste  Kalkvand,  Glycerin,  Mælkesyre  og  fugtig  Varme 
beholdt  noget  Ry.  Den  fugtige  Varme  kan  ganske  vist  op- 
bløde Membranerne  og  mulig  forøge  Slimafsondringen,  men 
man  maa  erindre,  at  den  i  samme  Grad  opbløder  de  sunde 
Væv  og  derved  letter  Giftens  Indtrængning.  De  andre  Midler 
kunne  ogsaa  opløse  Membranerne,  men  det  er  dog  tvivl- 
somt, om  de  kunne  udfolde  nogen  Virkning  af  tilstrækkelig 
Betydning.  Ved  meget  flittig  Pensling  af  Svælg  og  Næse 
med  lige  Dele  Kalkvand  og  Glycerin  hos  3—4  Aars  Børn 
tror  Forf.  af  og  til  at  have  opnaaet  værdifulde  Resultater, 
men  i  over  100  Tilfælde,  hvor  han  har  brugt  samme  Blan- 
ding til  indstøvning  i  Luftrøret  efter  Trakeotomi,  har  det 
Ikke  vist  nogen  synderlig  Nytte,  og  det  samme  gjælder  om 
Mælkesyre  i  10 — 15 — 25  Dele  Vand.  Pepsin  har  han  ikke 
forsøgt. 

2den  Klasse:  Med  Undtagelse  af  det  klorsure  Kali 
og  Natron  høre  Midlerne  i  denne  Klasse  til  Adstringentia. 
De  rene  Adstringentia,  Alun,  Tannin  og  Helvedessten,  der 
anvendes  saa  meget  ved  de  simple  Katarrher,  ere  imidlertid 
forladte  af  de  fleste  Praktikere,  naar  der  er  Tale  om  Exsu- 
dation.  O  er  te  1  mener,  at  de  hindre  Membranernes  Løsning 
og  hemme  Pusdannelsen,  h\orved  Giftens  Indtrængen  i 
Vævene  lettes.  Forf.*s  egne  Erfaringer  tale  heller  ikke  til 
Gunst  for  de  rene  Adstringentia.     Det  nu  i  en  Række  Aar 
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hyppigst  anvendte  Adstringena  er  imidlertid  Jæraklorid.  Det 
havde  vist  sig  meget  nyttigt  i  Rosen,  og  da  man  troede  at 
finde  en  Analogi  imellem  denne  og  Diflheri,  anvendte  man 
det  ogsaa  her;  navnlig  efter  Richardson's  Beretning  oai 
en  Epidemi  i  Melboarne  1865  har  det  mange  Gange  været 
lovprist  i  engelske  og  amerikanske  Tidsskrifter.  Forf.  har 
ogsaa  anvendt  det  meget;  han  fremhæver,  at  det  maa  gives 
i  Dosis  af  5—16  Draaber  hvert  Kvarter,  hver  halve  eller 
hele  Time,  og  tvivler  ikke  om,  at  det  saa  ofte  er  fundet 
uvirksomt,  fordi  man  gav  for  lidt  og  for  sjældent.  Naar  det 
bruges  som  anført,  behøver  man  ikke  nogen  særlig  lokal 
Applikation ;  som  Gurglevand  vil  det  næppe  naa  længere  end 
til  forreste  Ganebue.  Man  kan  ikke  gjøre  Regning  paa,  at 
det  skal  løsne  Membranerne,  men  vil  ofte  se,  at  det  for- 
mindsker Eiyperæmien  og  Svulsten  og  hemmer  Membranernes 
Reproduktion.  En  Draabe  Jærnklorid  frembringer  i  en  Ægge- 
hvideopløsning  et  4—5  Mm.  tykt  Koagel,  som  langsomt 
synker  tilbunds,  medens  den  ovenstaaende  Vædske  bolder 
sig  klar;  anbragt  paa  en  blottet  Blodaare  paa  et  levende 
Dyr  frembringer  det  efter  et  Minuts  Forlob  en  betydelig 
Sammentrækning  af  Aaren;  denne  Indflydelse  maa  virke  hin- 
drende paa  Absorptionen  af  giftige  Vædsker  igjennem  Blod- 
aarerne;  at  det  virker  paa  samme  Maade  paa  de  nærlig- 
gende Lymfekar  er  vel  rimeligt,  men  ikke  direkte  bevist. 

Jærnkloridet  er  tillige  et  ret  kraftigt  Desinfektionsmiddel — 
ligesom  alle  Adstringentia  i  større  eller  mindre  Grad  — ,  det 
baade  hemmer  Bakteriernes  Bevægelser  og  koagulerer  albu« 
minøse  Fermenter,  saa  at  det  passer  for  begge  de  om  Diftheri 
herskende  Anskuelser. 

Dets  indvendige  Anvendelse  er  mindst  lige  saa  vigtig 
som  den  direkte  Applikation.  Man  véd  vel  ikke  fuld  Besked 
om  dets  Forhold  i  Organismen,  men  har  Grund  til  at  an- 
tage, at  det  hurtigt  opsuges  fra  Maven  af,  og  at  Jærnets 
Forekomst  i  Exkrementerne  hidrører  fra,  at  det  atter  ud- 
skilles. Qvincke  fandt,  at  det,  naar  det  langsomt  ind- 
bragtes i  Venerne,  kun  dannede  ubetydelige  Nedslag  og  op- 
toges af  de  hvide  Blodlegemer;  er  dette  rigtigt,  har  det 
stor  Betydning  for  Forklaringen  af  Midlets  Virksomhed  i 
septiske  Sygdomme  med  forøget  Virksomhed  af  Lymfekarrene 
og  Overmaal  af  hvide  Blodlegemer.  Saase  tilskriver  Jærn- 
saltene  Evne  til  at  omdanne  Ilt  til  Ozon,  hvad  ellers  kun 
de  røde  Blodlegemer  kunne  gjøre;  ogsaa  Pokroiwaky  har 
vist,  at  Jærn  forøger  Iltningsprocessen  i  Legemet,  idet  det 
hæver  Temperaturen  og  forøger  Urinstofmængden.     Jærnet 
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synes  saaledes  paa  en  vis  Maade  at  kuDDe  erstatte  Blod- 
legemerne. Endelig  har  man  forsikret,  at  navnlig  Jærnklo« 
^idet  skolde  øve  en  stimulerende  Virkning  paa  Nervesystemet; 
niaaske  kan  det  da  virke  forebyggende  imod  de  Nervetilfælde, 
som  jævnlig  ledsage  eller  følge  efter  Difiheri. 

Sdje  Klasse:  Earbolsyren  er  et  kraftigt  desinfice* 
rende  Middel;  den  kan  ikke  alene  standse  Forraadnelse, 
dræbe  Bakterier  og  immobilisere  hvide  Blodlegemer,  men 
virker  mægtigt  paa  alle  vitale  Elementer,  altsaa  ogsaa  paa 
det  I  livlig  Nydannelse  værende  Epitbelium,  der  danner  en 
saa  væsentlig  Bestanddel  af  de  diftheritiske  Membraner;  For- 
søg have  vist,  at  den  gjør  Vakcine  uvirksom,  og  det  er  saa- 
ledes rimeligt  nok,  at  den  ogsaa  kan  destruere  den  diftheri- 
tiske Gift.  Forf.  bruger  den  opløst  I  Vand  og  giver  den  ind- 
vendigt hvert  Kvarter  eller  Time, '/»  Gram  eller  derover  i  Løbet  af 
24  Timer;  til  Gurglevaod  eller  Indsprøjtning  i  og  igjennem 
Næsehulen  bruger  han  en  ^/i— 2  pCt.  Opløsning. 

Den  lokale  Anvendelse  af  Salicylsyre  roser  Forf.  ikke; 
jo  stærkere  Membrandannelse,  desto  mindre  Nytte;  derimod 
har  han  al  Åarsag  Hl  at  være  tilfreds  med  den  indvendige 
Brug  af  dette  Middel  i  de  Tilfælde,  der  optræde  med  høj 
Feber  og  kun  meget  sparsom  Exsudatioo.  Hos  et  Par  Børn 
paa  4  Aar  med  Temperalur  41^  i  flere  Dage,  ringe  Exsuda- 
tion  men  stærk  Kjertelsvulst  viste  4 — 5  Gram  Salicylsyre 
med  tvekulsurt  Natron  daglig  en  fortrinlig  Virkning,  og  dets 
umiskjendelige  Virkning  paa  Temperaturen  har  han  ofte 
iagttaget. 

Kinin  kan  vanskelig  udøve  nogen  antiseptisk  Virkning 
ved  sin  Optagelse  i  Blodet  men  kun  ved  den  umiddelbare 
Berøring  med  Membranerne.  Forf.  venter  sig  kun  i  de 
Febre,  der  bero  paa  Betændelse,  en  temperaturnedsættende 
Virkning  af  Kinin,  Ikke  derimod  i  de  infektiøse  Febre. 

Om  man  vil  bruge  Æ temidler  paa  de  lokale  Mani- 
festationer, maa  afhænge  af,  om  man  anser  Membranen  for 
Produkt  af  en  Almenlidelse  eller  for  Aarsag  til  Sygdommen. 
Selv  om  man  antager  det  første,  vil  dog  Membranen  ved 
sin  Virkning  paa  Lymfekarrene,  Blodkarrene  og  den  ind- 
aandede  Luft  atter  udøve  en  inficerende  Indflydelse,  og  i  al 
Almindelighed  bliver  da  indikationen  at  ødelægge  Membra- 
nerne og  gjore  dem  uskadelige.  Men  i  Praxis  støder 'man 
paa  Vanskeligheder.  De  fleste  Ætsmidler,  saaledes  navnlig 
flelvedessten,  virke  kun  overfladeligt;  at  bruge  Kali  og  andre 
henflydende  Midler  kan  der  ikke  godt  være  Tale  om ;  Mineral- 
syrerne    ætse   ikke  dybere  end  Helvedessten,   thi  man  tør 
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knn  bruge  meget  lidt  af  dem.  Porf.,  der  sørger  saa  om- 
hyggeligt for  at  holde  Slimhioden  sund  og  hel  ved  kloraurt 
Kali,  vogter  sig  vel  for  at  frembringe  Saar  og  Erosioner  ved 
Ætsmidler.  Kao  han  komme  til  at  »tse  grundigt  uden  at 
beskadige  Omgivelsen,  gjør  han  det  og  foretrækker  da  Bar- 
bolsyre,  koncentreret  eller  med  iige  Dele  Glycerin ;  er  Svælget 
for  snævert  eller  Patienten  for  urolig,  nøjes  han  med  hyppig 
Desinfektion  ved  Bjælp  af  en  svag  Opløsning. 

Indaanding  af  Vanddamp  for  at  opbløde  Vævet  og 
fremkalde  Pusdannelse  har  været  brugt  meget  og  anvendes 
som  et  Hovedmiddei  ved  Diftberi  i  Strubehovedet  baade  i 
England  og  i  Amerika,  i  forskjellig  Form,  ved  direkte  Ind- 
aanding fra  en  Kjedel,  i  et  lukket  Telt,  ved  at  gjøre  Luften 
i  Værelset  dampsvanger.  Forf.  fraraader  den  bestemt;  han 
har  flere  Gange  set  Cyanosen  hos  Rroupbørn  tage  af,  naar 
de  fra  den  dampsvangre  Atmosfære  kom  ind  i  ren  Laft. 
En  ganske  anden  Sag  er  det,  at  Børn  med  Psevdokroup  og 
Brystkatarrh  beOnde  sig  meget  vei  i  varm  og  fugtig  Luft.  I 
Svælgdifiherien  tror  han  heller  ikke,  at  den,  som  Itjender 
Membranernes  sejge  Modstand  imod  forskjellig  Behandling, 
vil  vente  sig  meget  af  Vanddampene.  Man  vil  derimod 
meget  godt  kunne  bruge  Vanddampe  som  Vehikel  for  Rar- 
bolsyre,  klorsurt  Eali,  Kalk  o.  s.  v.  gjennem  et  Inhalations- 
apparat,  som  de  fleste  Børn  let  lære  at  bruge. 

Brom  kan  kun  anvendes  i  svag  Opløsning,  men  Forf. 
har  ingen  Gavn  set  deraf,  heller  ikke  naar  han  har  givet 
Rlorvand  og  Bromkalium  sammen  for  at  give  Bromet  in 
statu  nascente. 

Om  Svovl,  der  1  mange  Tider  har  været  anvendt  lokalt, 
fælder  han  heller  ikke  nogen  gunstig  Dom;  det  fremkalder 
Boste  og  Brækning,  men  gjør  ingen  Nytte. 

Bals  am  i  ca,  navnlig  Kubeber,  tillægger  han  heller  ikke 
nogen  gavnlig  Indflydelse. 

Mekanisk  Løsning  af  Membranerne  bør  man  af- 
holde sig  fra;  det  skulde  da  være,  at  halvt  løsnede  Mem- 
braner i  Strubehovedet  eller  længere  nede  i  Luftrøret  kunde 
fordre  Anvendelsen  af  et  Brækmiddel.  Man  maa  være 
meget  varsom  med  Brugen  af  Pincetler;  Svampe  og  Pensler 
afskrabe  Epitheliet  men  ikke  Membranerne,  der  desuden 
ofte  hurtigt  gjendannes.  Forf.  har  set  et  Barn,  som  7  Timer 
før  Døden  ophostede  en  Afstøbning  af  Luftrøret  og  dets 
Deling,  og  dog  fandtes  paa  dette  Sted  ved  Sektionen  en  tyk 
Membran.    De  Membranslykker,  man  kan  hale  op  fra  Strube* 
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hovedet 9  forslaa  ikke  noget;  intet  Sted  sidde  Membranerne 
saa  fast  som  netop  der. 

Is  udvendigt  og  i  Form  af  Ispiller  er  et  godt  og  be* 
hageligt  Middel  ved  Siden  af  det  klorsure  Kali  ved  Mandel- 
difiherien. 

Ved  Dlftheri  i  Næsehulen  er  paa  Grund  af  de  talrige 
Lyoirekar  Faren  for  Sepsis  meget  betydelig,  som  ovenfor 
berørt.  Den  indvendige  Brug  af  Desinfektionsmidler  og 
Antiseptica  vil  her  være  unyttig,  naar  ikke  den  rigelige  lo- 
kale Kilde  til  Infektion  modarbejdes.  Rertll  foretrækker  Forf. 
Indsprøjtninger  eller  endnu  bedre  Gjenneroskylninger,  mindst 
hver  Time,  med  en  svag  Oplosning  af  Karbolsyre,  der  ikke 
irriterer  mere  end  lunkent  Vand  alene.  Undertiden  kan  en 
fuldstændig  Tilstopning  ved  Membraner  i  Førstningen  lægge 
Hindringer  i  Vejen.  Naar  den  lokale  Desinfektion  passes, 
svinde  ofte  Kjertelsvulsterne  hurtigt,  og  Prognosen  bliver  da 
langt  bedre  end  det  ofte  angives.  Den  farligste  Form  af 
Diflheri,  den  membranøse  Rroup  i  Strubehovedet,  stiller 
ganske  særlige  Fordringer  til  Behandliogen ,  idet  her  dels 
Brækmidler  kunne  være  indicerede,  dels  Trakeotomien  i  et 
stort  Antal  Tilfælde  maa  anvendes  for  at  forebygge  Kvæl- 
ning. Forf.  har  løvrigt  gjort  den  Erfaring,  at  I  samme  Grad 
som  Diftherien'  i|  de  senere  Aar  har  antaget  en  mere  ond- 
artet Karakter,  giver  ogsaa  Trakeotomien  baade  ham  og 
Andre  daarligere  Resultater. 

BehaMlliigeii  af  de  diftheriiiske  lavhedier  er  i  Reglen  simpel 
nok.  Ofte  behøver  man  ikke  at  gribe  direkte  ind;  den  altid 
ledsagende  Anæmi  og  Svækkelse  bør  behandles  med  saa 
kraftig  Næring,  som  Patienten  taaler,  men  oAe  lider  Mavens 
Muskulatur,  ligesom  Mavesaflen  afsondres  mindre  rigeligt  hos 
Anæmikere;  man  maa  derfor  lægge  Mærke  til  Fordøjelses- 
evnen  og  maa  ofte  støtte  den  ved  Pepsin  og  lidt  stærkt  for- 
tyndet Saltsyre;  desuden  ville  Jærn,  Kinin  og  Stimulantia 
være  paa  deres  Plads. 

Behandlingen  af  Lamheden  selv  maa  rette  sig  efter  den 
specielle  Diagnose.  Hvor  det  drejer  sig  om  Forandringer  1 
Bjærnen  og  Rygmarven  (Apoplexier),  maa  man  være  meget 
forsigtig  for  ikke  at  tforøge  Processen«;  dog  taales  ogsaa 
her  den  galvaniske  Strøm  i  korte  Seancer.  De  fleste  Til- 
fælde forløbe  uden  Temperaturforhøjelse;  i  mange  Tilfælde 
af  My elitis  er  Temperaturforøgelsen  dog  kun  Vs— 1^.  Forf. 
maaler  derfor  Temperaturen  1  Tarmen,  og  naar  den  er 
normal  eller  endnu  lavere,  betænker  han  sig  ikke  paa  at 
bruge  Faradlsation  eller  Galvanisme  efter  Omstændighederne. 
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Ved  Siden  af  Jærn  er  StrykDio  et  fortrinligt  Middel.  Oer- 
teTs  Advarsel,  at  det  sikkert  virker  irriterende  paa  Ryg- 
marven, kan  Porf.  ikke  underskrive.  Hvor  det  ikke  haster, 
kan  man  give  smaa  Doser,  langsomt  stigende,  ellers  syste- 
matiske Indsprøjtninger  under  Huden.  Henoch  og  Porf. 
bar  derved  set  Lamheden  svinde  i  Løbet  af  3  Uger.  Det 
stemmer  med  Demme*s  og  Porf.*s  Erfaringer  ved  Bøme- 
lamheder  og  Hjærnelambeder  og  med  NageTs  ved  subku- 
tane Indsprøjtninger  i  Tindingen  ved  Åmavrose.  Ved  Lam- 
hed af  Nedsynkningensmuskleme  anvender  Porf.  dem  en 
eller  to  Gange  daglig  paa  Halsen,  ved  Lambed  i  Aandedneta- 
musklerne  eller  Stemmeridsens  Muskler  paa  Brystet,  i  Hjærte- 
kulen  eller  paa  Halsen,  ved  Lambed  i  Akkomodationen  paa 
Panden  elier  i  Tindingen. 


Tarakuer« 

Efter  Dr.  Koehler  I  KoBten.     (Berl.  kliD.  Wochenschr.    Nr.  38.    1878. 


Dr.  BogomoloiKrs  Meddelelse  om  Antihydropin  (St.  Petersb. 
medie.  Wochenschr.  Mr.  31.  1876)  foranledigede  Forf.  Ul 
at  foretage  videre  Forsøg  med  Tarakanerne  eller  —  for  at 
benytte  et  Navn,  som  er  vore  Læsere  mindre  fremmed  ^- 
Kakerlakker*). 

Ved  de  Forsøg,  Bogomolow  anstillede  med  disse  Dyr 
(Blatta  orientalis),  som  i  Rusland  bruges  som  Polkemiddel, 
fandt  han,  at  Urinmængden  forøges,  Æggebvidemængdeo 
aftager.  Ødemer  og  Ascites  svinde,  Legemsvæglen  formind- 
skes. Svedafsondringen  forøges  i  Reglen,  Fordøjelsen  bliver 
ikke  forstyrret,  og  Nyrerne  irriteres  ikke;  Præparatet  maa 
være  rent.  Virkningen  tilskrives  et  krystallinsk  Stof,  Anti- 
hydropin eller  Tarakanin.   Hans  lagttagelsesmateriale  bestaar 

*)  Disse  Insekter  høre  Ul  de  HJelmkJævedes  Orden,  gjennemgaa  altsaa  en 
ufaldstændfg  Forvandling  og  ere  forsynede  med  Bidemund.  De  «re  Jbrede 
og  flade,  saa  at  de  med  Lethed  kanne  bane  sig  Vej  gjeonem  megeC 
susvre  Revner,  og  have  store  fladlagte  Vinger;  de  ere  Natdyr,  med 
mørke  Farver,  lyssky,  graadige,  altædende ;  flere  Arter  opnaa  en  ret 
anselig  Størrelse  (navnlig  Blatta  orientaiis)  og  ere  ved  Handeleo 
blevne  indførte  til  Evropa,  først  og  fremmest  til  de  større  SøaUeder. 
De  opholde  sig  især  i  Bagerier  og  Køkkener  og  ere  her  ofte  en  sand 
Plage,  de  knnne  løbe  meget  hurtigt  I  vore  Skove  findes  en  mindre 
Art,  Blatta  lapponica.  Red. 
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af  9  Tilfælde  af  Hydrops  ved  Sygdomme  i  Bjærtet,  Leveren 
og  Nyrerne,  i  et  Tilfælde  Mb.  Brightii  med  Pleuritis  e&su« 
dativa.  Næsten  i  dem  alle  evandt  Vandansamlingerne  efter 
10  Dages  Forløb  nnder  en  daglig  lodgift  af  30  Centigram 
af  de  pulveriserede  Insekter.  Sex  Maaneder  senere  beskriver 
!Interberger(St.  Petersb.  med.  Wochenschr.  Nr.  34.  1877) 
4  Tilfælde  af  Bydroper  efter  Skarlagensfeber  og  et  efter 
Mæslinger  med  Æggehvide  i  Urinen,  som  han  ligeledes  havde 
behandlet  med  Tarakaner  i  Dosis  af  18—30  Centigram 
3  Gange  daglig.  Hydroper  og  Æggehvide  svandt  i  dem  alle 
meget  hurtigt  under  en  forøget  Drinafsondring.  Onterberger 
omtaler  ikke,  at  han  har  iagttaget  Sved;  derimod  bemærker 
han,  at  der  optraadte  Diarré,  som  han  tilskriver  en  forøget 
Transsudation,  idet  han  er  enig  med  Bogomolow  i,  at  hverken 
Tarmkanalen  eller  Nyrerne  irriteres. 

Forf.  har  anvendt  Midlet  hos  13  Patienter,  som  frem- 
bøde Ødemer  og  hydropiske  Ansamlinger  af  forskjellig  Op- 
rindelse; en  Del  af  Patienterne  led  af  Nephritis  med  Albu- 
minuri. I  alle  Tilfældene  iagttoges  en  Forøgelse  af  Sved- 
og  Urinafsondringen;  hvis  der  var  Æggehvide  tilstede,  for- 
mindskedes dens  Mængde,  eller  den  svandt  aldeles.  Stolud- 
tømmelserne vare  grødede,  men  ikke  vandagtige.  Vandan- 
samlingerne formindskedes  eller  svandt  ganske.  Alle  de 
Syge  følte  sig  lettede,  og  der  optraadte  ingen  Tegn  paa 
Irritation  hverken  fjra  Tarmkanalens  eller  Nyrernes  Side. 

Hos  tre  Patienter,  der  led  henholdsvis  af  Atherosis, 
Anæmia  perniciosa  og  Insuff.  valv.  mitralis  ydede  Midlet  kun 
palliativ  Nytte.  Mere  Udbytte  gav  det  hos  en  Patient  med 
Pericarditis  og  en  anden  med  Pieuritis,  hvor  Tarakanpulveret 
utvivlsomt  paaskyndede  Resorptionen;  dog  maa  det  be- 
mærkes, at  den  første  tillige  brugte  Digitalis,  hvorimod  den 
sidste  ved  Siden  af  Tarakanerne  kun  fik  Expectorantia  men 
ikke  noget  Middel,  der  kunde  tilskrives  en  resorberende 
Virkning.  Den  vigtigste  Tjeneste  ydede  Midlet  imidlertid 
ved  Nephritis  med  Albuminuri.  Af  Forf.'s  7  Tilfælde 
endte  vel  de  tre  med  Døden,  men  disse  Patienters  Organisme 
var  i  højeste  Grad  ødelagt  og  Kræfterne  oprevne;  de  flre 
andre  Tilfælde  i  Forbindelse  med  Bogomolows  6  og  Unter- 
bergers  5  berettige  i  høj  Grad  til  fortsatte  Forsøg  med  dette 
Middel.  Da  der  i  to  af  Forf.*s  Tilfælde  næsten  ikke  fandtes 
Bydroper,  blev  Tarakaneme  her  givet  direkte  imod  Albumin- 
urien,  som  ogsaa  hævedes;  man  bør  altsaa  prøve  Midlet 
ikke  alene  ved  Ødemer  og  Bydroper,  men  naar  der  blot 
optræder  Æggehvide  i  Urinen,  og  det  saa  meget  mere  som 
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vi  ellers  mangle  Midler  til  at  forøge  Urin*  og  Svedafson- 
driogen  uden  tillige  at  forhaje  Temperaturen  (Jaborandi  o^ 
Pilocarpin  have  deres  Ubehageligheder)  og  overbovedet  ikke 
bave  noget  sikkert  Middel  imod  Mb.  Brightii. 

Forf.  gav  I  Begyndelsen  6  Centigram,  senere  10  Centi- 
gram  8  Gange  daglig  i  Form  af  Pulver  eller  Piller.  Denne 
Dosis  er  mindre  end  den,  Bogomolov^  og  Unterberger  an- 
vendte, men  da  Sved  og  forøget  Urinafsondring  optraadte  i 
alle  Tilfælde,  var  der  ingen  Grund  til  at  give  mere,  om  end 
Unterberger  i  et  Tilfælde  bar  overbevist  sig  om,  at  et  Bara 
paa  engang  kunde  tage  138  Centigram  uden  Skade. 

Den  daglige  Bestemmelse  af  Urinmængden  var  umulig 
for  Forf.,  der  i  dette  Punkt  maatte  nøjes  med  Angivelserne 
af  de  omhyggeligt  udspurgte  Syge,  heller  ikke  Legems* 
vægten  kunde  ban  kontrollere;  derimod  har  han  bos  alle 
sine  Syge  iagttaget  Sved  uden  Forøgelse  af  Temperaturen; 
Sveden  indfandt  sig  inden  et  Kvarter  efter  Indtagelsen  af 
Midlet  og  ophørte  i  Løbet  af  2V2  Time.  Omendsk)endt 
Bogomolow  kun  tilskriver  de  russiske  Tarakaner  denne  Virk- 
ning, anvendte  Forf.  kun  indenlandske.  Insekterne  over* 
sprøjtes  med  Æther,  hvorved  de  bedøves;  de  tørres  da 
strax  og  rives  til  Pulver,  som  opbevares  i  et  godt  tillukket 
Glas.    Det  sortebrune  Pulver  har  ingen  Lugt  eller  Smag. 

Ogsaa  Hager  angiver,  at  den  billige  tyske  Vare  er 
ligesaa  virksom  som  den  dyre  russiske.  Af  1  Del  pulveri- 
serede Insekter  og  5  Dele  fortyndet  Vinaand  fremstilles 
Tinet.  Blattæ  orientalis. 


Den  legale  Sektien, 

Fra  Hr.  FysikuS|  Dr.  med.  Enudsen  have  vi  modtaget 
følgende  Skrivelse: 

Hr.  praktiserende  Læge  SchlotfeldtI 

Da  Dr.  Sell  først  bragte  den  legale  Sektion  for  Offent- 
ligheden gjennem  «Sorø  Avis«,  replicerede  Distriktslæge 
Schøning  og  anmodede  Dr.  Sell  om  at  forelægge  Sagen 
for  Sundhedskollegiet,  for  hvis  Afgjørelse  vi  alle  maatte 
bøje  08,  en  Benstilling,  som  Dr.  Sell  dengang  ikke  ansaa 
det  for  rigtigt  at  følge,  men  som  han,  saavidt  jeg  véd,  nu 
har  bestemt  sig  til  at  følge. 

Hr.  Schlotfeldt  vil  derfor  ikke  betragte  det  som  nogen 
Uhøflighed  imod  sig,  at  jeg  ikke  paa  Sagens  nuværende 
Standpunkt  indlader  mig  paa  nogen  Diskussion. 

P.  Knudsen. 
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VMfaligøi  af  Vleras  fei  Qalp  af  lat^tmih  H^fltåtu  Til  at  gj«re 
Gavuin  nteri  UlgSDgellg  for  den  objektive  Dlagnoøe  og  den  direkte  Be- 
handling anvender  Scholtie  (Gentraibl.  f.  Gyoåk.  Nr.  7. .  1878)  for- 
trlnsTis  Laminaria  digltata.  De  Tiltolde,  som  UdTidningen  ofte  frem- 
kalder, kunne  efter  Porf/s  Mening  aikkert  undgaas  Ted  en  atrongt  gjen- 
nemfert  Antiseptik 

Et  ▼øaentligt  Punkt  ved  Forf.'sFremgangsmaade  er,  at  Laninaria- 
stiften  intetsteds  kommer  t  Berøring  med  et  frisk  Saan  Skeden  udskylles 
med  en  3  pCt.  Karboloplosning,  derefter  undersøges  Livmoderens  Stilling 
og  Retningen  af  Kanalen,  Patienten  anbringes  1  Knæ-Albustillingen,  hvor- 
efter der  indføres  en  Laminariastift  af  den  nødvendige  Længde  og 
Tvkkelse  og  med  en  passende  Boning;  den  fastholdes  i  sit  Leje  ved 
Hjælp  af  karboliserede  Vattampons.  Ved  at  boldes  et  Par  Minutter  i  en 
kogende  Karbolsyreopløsning  bliver  Laminarlastiften  b^elig,  og  holdes 
den  derpaa  en  kort  Tid  ned  i  koldt  Vand,  bliver  den  igjen  stiv  med  den 
Bøjning,  man  har  givet  den.  Skulde  der  ved  Forberedelserne  til  Udvid- 
ningen ,  ved  Sondering  o.  s.  v.  vise  sig  lidt  Blod ,  bør  man  vente  mindst 
24  Timer  med  at  føre  Stiften  ind. 

Efter  6 — 8  Timers  Forløb  er  Udbulningen  fuldendt,  dog  kan  man 
godt  kde  Stiften  blive  liggende  Inde  i  12^16  Timer;  Forf.  plejer  altid 
at  indlægge  2  Stifter  i  Løbet  af  24  Timer.  Udtagelsen  af  Stiften  og 
Tamponerne  foretages  ogsaa,  medens  Patienten  indtager  Kttø«Albustll- 
lingen.  Bar  man  tH  1  Højde  med  den  indre  Modermund  opoaaet  en 
Vidde  af  7  Mm.,  vil  der  med  Lethed  kunne  foretages  de  nødveodige  Ind- 
sprøjtninger gjennem  Uteruskatheteret  Gjælder  det  derimod  om  at  gjøre 
Hulen  tilgængelig  for  Fingeren,  vil  der  behøves  en  Laminariastift  poa 
8—10  Mm.  Tykkelse.  Vil  man  have  en  betydelig  Udvldning,  kan  man 
indlægge  flere  Stifter  ved  Siden  af  hinanden. 

Forf.  har  fundet,  at  gjentagne  Udvidninger  med  efterfølgende  Od- 
skylninger  med  Karbolsyreopløsning  have  en  særdeles  gunstig  Indvirkning 
paa  kroniske  Metrlter,  Para-  og  Perimetriter.  Endvidere  er  man  ved  Ud- 
vldningen  i  Stand  til  at  gjøre  de  mekaniske  Betingelser  for  Konceptionen 
i  væsenUig  Grad  gunstigere;  rigtignok  varer  Indvirkningen  kun  ved 
nogle  faa  Dage,  men  dette  vil  ogsaa  ofte  være  tilstrækkeligt  1  denne 
Henseende.  (Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  35.     1878.) 


Olyeerlnets  Aiveadelse  uder  LugoMlMa.  I  alle  de  Tilfælde,  I  hvilke 
Dr.  Blach  er  har  anvendt  Glycerinet  under  Pthlsens  første  Stadier,  har 
han  set  Bedring  indtræde,  og  at  dette  gode  Resultat  virkelig  skyl<lM 
Glyce^net,  mener  han,  fremgaar  saa  meget  mere  utvivlsomt  deraf,  i|t  del 
ogsaa  viste  sig  i  Tilfælde,  hvor  Arsenikpræparater  og  IfSTerUim  havde 
været  anvendt  alene  uden  kjendelig  Virkning.  I  andre  Tilfælde  stand- 
sede Bedringen,  saasnart  Patienten  ophørte  med  Prugen  af  Gliceriqet, 
selv  om  han  vedblev  at  bruge  de  øvrige  Midler.  Navnlig  hvor  Qlycerin^t 
har  været  anvendt  i  længere  Tid,  har  man  ved  Vejninj^  kunnet  konata^ 
tere  en  Standsning  af  Afmagringen  eller  endog  en  Forøgelse  af  Legemer 
vægten.  Glycerinet  synes  ikke  at  skade  Ford^elsen ,  ja  Forf.  har  endoig 
set,  at  Fordøjelsen  i  nogle  Tilfælde  bedredes  under  Brugen  deraf.  1  JIU 
fælde,  hvor  Forf.  ikke  turde  anvende  Araenikpræparaterne  aJejøe,  ere 
disse  blevne  taalte  godt  i  Forbindelse  med  Glycerin. 

Natteaveden  aftager  altid  under  denne  Behandling,  hvilket  efter  Porf/a 
Mening  skyldes  en  Bedring  af  Ernæringen  og  Formindskelse  af  Aften- 
feberen.   Forf.  har  endvidere  flere  Gange  ved  Stethoskopien  kunnet  kon- 

U(«tkr.  f.  Laftb  a  R.  M.  Bd.  Hr.  17.  2 
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statere  en  Bedring  af  selve  de  lokale  Proceaaer  1  Lungen,  eller  diase  ere 
dpg  Idetmindste  blevne  standsede  eller  opholdte  i  deres  Væxt.  GjeDDem- 
g^aende  have  Patienterne  under  Behandlingen  følt  sig  styrkede  a^  be- 
drede, Kræfterne  ere  tiltagne,  Kortaandetheden ,  Hosten  og  OpspytQlngea 
ere  aftegne.  Ligeoverfor  Levertranen  har  Glycerlnet  det  vasen Utge 
Fortrin,  at  det  fordøjes  saa  let,  hvilket  navnlig  er  Tilfældet,  naar  man 
giver  det  en  Tilsætning  af  Pepsin.  • 

(Union  médicale.    Nr.  88.    1878.) 


TIliøtiifaH;  af  Atrtpin  til  Herfinindsprijtolnger.  Olaus  (Allg.  Zelischr. 
f.  Psychiatrie.  Bd.  XXXIll.  S.  527)  anbefaler  at  tilsætte  t  å  2  Milligram 
Atropin  til  en  Morflnindsprøjtning.  Man  undgaar  derved  den  Indvirkning 
paa  AI  men  befindendet,  Appetitløsheden  og  BrælLuingen,  som  Morflnind- 
sprøjtningerne  ofte  fremkalder.  Det  lykkedes  stadig  Forf.  at  standse 
Tandsmerter  ved  Indsprøjtning  af  1  Centlgram  Morfin  med  Tilsætning  af 
1  Milligram  Atropin. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  35.     1878.) 


Bt  Arkana.  I  Ny  Pharm.  Tidende.  Nr.  20.  1878  henledes  Op* 
mærksomheden  paa,  at  der  for  Tiden  i  Bladene  averteres  et  Arkanam 
med  Navnet  «Alpe-Urte-The«,  som  angivea  at  ■  erholdes  paa  næsten 
alle  Apotheker>,  og  at  være  »helbredende  for  da  fleste  Sygdomme  og 
Sygdomssymptomer t ,  og  det  skal  bestaa  taf  de  fineste  Urter  og  Frugter«. 
Tidendens  Redaktion  oplyser,  at  dette  Arkanum  sælges  i  Pakker  af  to 
Størrelser  med  et  Indhold  af  resp.  100  og  50  Gram  for  en  Pria  af  et 
tilavarende  Antal  Øre.  Ved  en  Undersøgelse,  den  har  foretaget,  har  den 
fundet  Theen  bestaaende  af: 

Folia  Melissae  conc. 
Foiia  Parfarae  conc. 
FoIla  Sennae  conc. 
Plores  Galendulae  conc. 
Flores  Rhoeados  conc. 
Flores  Millefolii  conc. 
Rad.  Glyeyrrhiz.  glabr.  conc. 
Rad.  Sassafras  oona  . 
Lign.  Gusjaci  conc. 

Indholdet  vil  fra  ethvert  Apothek  kunne  sælges  for  mindre  end  det 
Halve  af  den  omtalte  Pris.  Redaktionen  er  overbevist  om,  at  det  vfl 
være  tilstrækkeligt  at  henlede  Vedkommendes  Opmærksomhed  derpaa, 
for  at  dette  Uvæsen  vil  blive  standset.  Idet  vi  selvfølgelig  fuldstændig 
dele  dette  Haab,  skulle  vi  ved  denne  Lejlighed  ikke  undlade  at  minde 
om,  at  man  endnu  stadig  i  Bladene  læser  Avertissementer  om,  at  iTaud- 
halsbaand*  forhandles  fra  flere  Provinsapotheker.  Skulde  den  ærede 
Redaktions  Ord  i  disse  Spørgsmaal  have  større  Vægt  ligeoverfor  dens 
Staodsfæiler  end  vort,  vilde  det  være  ønskeligt,  om  den  ogsaa  vilde 
gjøre  sin  Indflydelse  gjældende  med  Bensyn  til  dette  Punkt,  som  vi  tid- 
ligere have  haft  Lejlighed  til  at  henlede  Opmærksomheden  paa. 
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lekjeaéldmlte  af  U4e  SeptMiWr  1878  fti  JwtNtHtaMMrtot  ■■gmwin 
b^éatMtiln  pM  Psmne. 

1  Henhold  til  {  4  1  Loven  af  29de  Marts  d.  A.  om  Ligsyn  paa  Fnr- 
øerne  bestemmes  herved  Følgende: 

gi.  De  trykte  Blanketter,  paa  hvilke  Dødsattester  skulle  adter- 
diges,  erholdes  adleverede  hos  Sognepræsterne.  Blanketterne  ere  saa- 
ledes  lydende: 

A.    Dødsattest,  adstedt  af  en  Læge.    (Færøerne.) 


Fulde  Navn: 

Alder  (o:  fyldte  Aar;  for  Børn  under  1  Aar:  Maaneder  eller  Uger):  * 

Ugift;  gift;  Enkemand;  Enke: 

Egen  eller  Forældres  Stilling  og  Næringsvej: 

Bopæl  (o:  Stedet,  hvor  den  Afdøde  sidst  har  haft  f  a  s  t  Optiold) :    Sogn     Bygd. 

Dødssted : 

Dødsdag: 

Dødsaarsag  (d:  Hovedsygdom,  med  dens  væsentligste  Komplikation): 

Hovedsygdommens  Varighed : 

Er  Forraadnelse  iodtraadt,   eller  hvilke  andre  sikre  Dødstegn  ere 
tilstede? 

Undertegnede,  som                      har  behandlet  under 

sidste  Sygdom,  erklærer  herved,  at  Jeg  den  18      selv  har 

synet  Liget  af                 ,  og  at  ovennævnte  sikre  og  utvivlsomme  Tegn 
paa  virkelig  Død  ere  tilstede. 

avtorlseret  Læge. 

Anmærkninger. 

1)  Ved  Børn,  der  dø  i  første  Livsaar,  tilføjes:  ægte-  eller  uægtefødt; 
ved  Dødfødte  og  ved  Børn,  der  dø  inden  deres  Daab,  sættes  KJønnet 
istedetfor  Navnet 

?)  Denne  Attest  leveres,  Inden  Begravelse  kan  finde  Sted,  med  alle 
Rubrikerne  nøjagtig  udfyldte,  til  vedkommende  Sognepræst  eller, 
hvor  denne  ikke  er  tilstede,  til  Kirkeværgen  eller  den  i  Sidst- 
nævntes Sted  beskikkede  Værge. 

B     Dødsattest,  udstedt  af  Ligsynsmænd.    (Færøerne). 

Fulde  Navn: 

Alder  (o:  fyldte  Aar;  for  Børn  under  I  Aar:  Maaneder  eller  Uger): 

Ugift;  gift;  Enkemand;  Enke: 

Egen  eller  Forældres  Stilling  og  Næringsvej: 

Bopæl:  Sogn,  Bygd. 

Dødssted : 

Dødsdag: 

Formodet  Dødsaarsag: 

Svar  paa  Spørgsmaal  med  Hensyn  til  Dødstegnene: 
t)   Er  der  Liglugt  tilstede? 

2)  Er  der  Dødsstivhed? 

3)  Ere  Øjnene  brustne? 
A)  Er  der  Lig  pletter? 


ns 


4)  fir  der  gvøB  ParimiDg  af  UnderliteiT 

6)   Er  der  Tegn  paa  videre  fremikreden  Forraadaelee? 

den 

Ligsyosmaod.  Ligsynsmand. 

Det  bemærkes,  at  Attesten  skal  slotte  med  en  skriftlig  Erklæ- 
ring saalydende:  Undertegnede  erklsre  herved,  at  vi  seiv  havde  synet 
Liget  af  N.  N.  og  fundet  sikre  og  utviTlsomme  Tegn  paa  virkelig  D«d 
tilstede,  nemlig: 

Anmærkninger. 

1)  Naar  Dødsattest  udstedes  for  Børn,  der  dø  i  første  Livsaar,  tilføjes: 
ægte-  eller  uægtefødt;  ved  Dødfødte  og  ved  Børn,  der  dø  indeo 
deres  Daab,  sættes  KJønnet  Istedetfor  Navnet. 

2)  Alderen  sættes  efter  omtrentligt  Skjøn,  naar  ingen  nøjagtig  Oplys- 
ning kan  erholdes. 

3)  Ved  Børn  og  ved  Personer,  som  ikke  havde  nogen  selvstændig 
Levevej  eller  Stilling,  sættes  Forældrenes  Stand  og  Næringsvej. 

4)  Inden  Begravelsen  kan  finde  Sted,  leveres  denne  Attest,  efter  al 
alle  Rnbrikerne  ere  udfyldte,  til  vedkommende  Sognepræsi 
eller,  hvor  denne  ikke  er  tilstede,  til  Kirkeværgen  eller  den  I  Sidst- 
nævntes Sted  beskikkede  Værge. 

C.   Dødsattest,  udstedt  af  Læger  ved  Selvmord  og  anden  ved 
ulykkelig  Hændelse  indtruffen  pludselig  Død.    (Færøerne.) 

Fulde  Navn: 

HtIs  den  Paagjældende  er  uUendt,  anføres  paa  denne 
Plads  blot  IQønnet  og  den  sandsynlige  Alder,  med 
Angivelse  af  alle  særegne  KJendetegn  (Ar,  Moder- 
mærker, Tatovering  etc). 

Alder:  (9:  fyldte  Aar;  for  Børn  under  i  Aar:  Maa- 
neder  eller  Uger): 

Ugift;  gift;  Enkemand;  Enke: 

Egen  eller  Forældres  Stilling  og  Nærings- 
vej: 

Bopæl  (9:  Stedet,  hvor  den  Afdøde  sidst  har  haft 
fast  Ophold): 

Døds-  eller  Findestedet: 
(nærmere  beskrevet). 

Dødsdagen,   eller,  hvor   denne  ej   kan  angives, 

Dagen  og  Tiden,   naar  den  Paagjældende 
er  funden  død: 

Ere  Opllvnlngsforsøg  foretagne? 

Ligets  Leje  og  Forhold  til  dets  nærmeste 
Omgivelser: 

Findes  der  udvendig  paa  Legemet  Spor  af 
Vold,  og  1  saa  Fald  hvilke? 
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Dødsaarsagen,  foraaavidt  samme  ved  de  erholdte 
OplysDiDger  eller  LlgsyDet  kao  angives: 
Ved  Selvmord  angives  desuden  1)  Aflivning  s- 
maaden,  samt  2)  den  formodede  Aarsag 
eller  Bevæggrnnd. 

Bekræfte  de  forefnndne  Data  den  af  de  Paa- 
gjældende  meddelte  Dødsaarsag? 

Er  der  efter  det  stedfundne  Ligsyn  Anled- 
ning til  at  lade  foretage  nogen  yderli- 
gere medlko-legal  Undersøgelse,  even- 
tnallter  retslig  Obdnktion? 

Er  Forraadnelse  indtraadt.  eller  hvilke 
andie  sikre  Dødstegn  ere  tilstede? 


Undertegnede  erklsrer  henred,  at  jeg  den  18       selv 

har  synet  Liget  af  >  og  at  ovennævnte  sikre  og  utvivl- 

somme Tegn  paa  virkelig  Død  ere  tilstede. 

avtoriseret  Læge. 

At  der  for  det  Offentliges  Vedkommende  intet  er  til  Hinder  for  Be- 
gravelsen af  attesteres. 

Landfoged.       (Sjrsselmand). 

Anmærkning. 

Med  Hensyn  til  disse  Dødsattester  blive  Reglerne  i  Jostitsministeriets 
Bekjendtgjørelse  af  24de  September  1878  |  2  nøje  at  følge. 

D.     Dødsattest,  udstedt  af  Ligsynsmænd  ved  Selvmord  og 
anden  ved  ulykkelig  Hændelse  indtruffen  pludselig  Død. 

(Færøerne). 

Fulde  Navn: 

Hvis  den  Paagjældende  er  ukjendt,  anføres  paa  denne 
Plads  blot  KJønnet  og  den  sandsynlige  Alder  med 
Angivelse  af  alle  særegne  Kjendetegn  (Ar,  Moder- 
mærker, Tatovering  etc). 

Alder  (o:  fjrldte  Aar;  for  Børn  under  1  Aar:  Maa- 
neder  eller  Uger): 

Ugift;  gift;  Enkemand;  Enke: 
Egen  eller  Forældres  Stilling  og  Nærings- 
vej: 

Bopæl  (9:  Stedet,  hvor  den  Afdøde  sidst  har  haft 
fast  Ophold): 

Døds-  eller  Findestedet: 
(nærmere  beskrevet). 

Dødsdagen,  eller,  hvor  denne  ej  kan  angives. 
Dagen  og  Tiden,  naar  den  Paagjældende 
er  funden  død: 
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Ere  OplivDlDgsforBøg  foretagne? 

Ligets  Leje  og  Forhold  til  dets  nærmeste 
OmglTelser: 

Findes  der  udTendig  paa  Legemet  Spor  uf 
Vold,  og  i  saa  Fald  hvilke? 

Dødsaarsagen,  forsaayidt  samme  ved  de  erholdte 
Oplysninger  eller  Ligsynet  kan  angives: 
Ved   Selvmord    angives    desuden    1)   Afliv- 
ningsmaaden,    samt    2)    den    formodede 
Aarsag  eller  Bevæggrnnd. 

Bekræfte  de  forefundne  Omstændigheder 
den  af  de  Paagjældende  meddelte  Døds- 
aarsag? 

Er  Forraadnelse  indtraadt,  eller  hvilke 
andre  sikre  Dødstegn  ere  tilstede? 


Undertegnede  erklære  herved,  at  vi  den  18  selv 

have  synet  Liget  af  i  og  at  ovennævnte  sikre  og  utvivl- 

somme Tegn  paa  virkelig  Død  ere  tilstede. 

Ligsynsmand.  Ligsynsmand. 

At  der  for  det  Offentliges  Vedkommende  intet  er  til  Hinder  for  Be- 
gravelsen af  attesteres. 

Landfoged.    (Sysselmand). 

Anmærkning. 

Med  Hensyn  til  disse  Dødsattester  blive  Reglerne  i  Justitsministe- 
riets BekJendtgJørelse  af  24de  September  1878  g  2  nøje  at  følge. 

i  2.  1  de  i  Loven  af  29de  Marts  d.  A.  i  6,  2det  Stykke,  omhand- 
lede Tilfælde  (ved  Selvmord,  saavelsom  naar  Lig  opdrive,  Personer  eller 
Postre  findes  døde,  eller  naar  Mennesker  ere  omkomne  ved  ulykkelig 
Hændelse,  saa  og  hvor  ellers  Undersøgelse  fra  det  Offentliges  Side  er 
indledet  I  Anledning  af  et  indtruffet  Dødsfald)  skal  Dødsattesten  af  Lægen 
eller  Ligsynsmændene  enten  personlig  overleveres  eller  i  forseglet  Kon- 
volut sendes  til  vedkommende  Poiiliøvrighed  (i  Thorshavn  Landfogdeo, 
udenfor  Thorshavn  Sysselmanden) ,  hvorhos  Duplikat  af  Attesten  sam- 
tidigt tilstilles  Præsten,  eller,  naar  han  ikke  er  tilstede,  vedkommende 
Kirkeværge,  i  hvilket  sidste  Fald  Politiøvrigheden  underrettes  derom. 
Denne  tager  Afskrift  af  Dødsattesten  og  tilbagesender  Originalen  med 
fornøden  Paategnlng  til  Præsten  (Kirkeværgen),  hvorefter  Jordfæstelsen 
kan  foregaa.  Er  der  hengaaet  mindst  6  Dage  efter  al  Ulykkestilfældet  er 
indtraadt  eller  Liget  er  bleven  fondet,  og  Dødsattesten,  forsynet  med 
Paategnlng  af  Politiøvrigheden,  ikke  foreligger,  kan  Præsten  (Kirkeværgen) 
tilstede,  at  Liget  begraves,  men  i  saa  Fald  bliver  en  bekræftet  Afskrift 
af  Duplikatet  af  Dødsattesten  snarest  muligt  at  tilstille  Politiøvrlgheden 
i  forseglet  Konvolut  ledsaget  af  Underretning  om,  at  Begravelsen  har 
fondet  Sted. 
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{  s.  Saafremt  et  Lig  ønskes  begravet  udenfor  Praeategjsldet,  afle- 
Teres  Dødsattesten  til  Sognepræsten  for  det  Præstegjæld,  i  hvilket  Døds- 
faldet er  sket.  Denne  opbevarer  Attesten  og  udfærdiger  et  Duplikat  af 
samme,  hvilket  medfølger  Liget  og  Qener  til  Legitimation  for  den  Præst, 
der  foretager  Begravelsen. 

{  4.   Ovenstaaende  Bestemmelser  træde  1  Kraft  den  1ste  Oktober  1878. 


OrdeHsdekeratttB.  Under  25de  Septbr.  er  det  allern.  tilladt  Læge  ved 
Kommunehospitalet  E.  A.  Tscherning  at  anlægge  og  bære  den  ham 
tildelte  Dekoration  som  Officer  af  den  tyrkiske  Medjidle-Orden. 


Of  enigt  f ver  Sygieue,  Dødiftld  tg  rødiler  I  KjaMhavi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  (161)  er  1  Ugen  til  den  1ste  Oktbr.  an- 
meldt 663Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  5 1 4  af  Farsoter,  nemlig  : 

Kapper  1,  Skaalkopper  11,  Mæslinger  O,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  12,  Strubehoste  2,  Kighoste  4,  Faaresyge  2,  gastr.  Feber  43, 
tyf.  Peber  19,  exanthematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  4,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  164,  Ansigu-  og  anden  Yandrerosen  17, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koidfeber  8,  Brystkatanh  Itl,  Grippe  6, 
Lungebetændelse  9,  Halsbetændelse  72,  akut  Ledderevraatisme  9,  andre 
Farsoter  11  (ØJebclændelse  3,  Stomatitls  4,  Zona  2,  Sl^ørbug  1  og 
Erythem  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  97,  venerisk  Saar  14.  erhvervet 
Syfilis  9,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  17,  Drankergalskab  5,  Brændevinssygdom  7 . 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Vimmelskaftet,  St  Annæplads  og 
Halmtorvet. 

Dødsfaldenes  Antal  er  87.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  19 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  12, 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  2,  Barselfeber  1 ) *,  Blodforgiftninger  5; 
konstitutionelle  Sygdomme  22  (Lungesvindsot  12);  voldsomme 
Dødsaarsager  2  (Selvmord);  Dannelsesfejl  2;  lokale  Organsyg- 
domme 20;  andre  hyppige  Dødsaarsager  17  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  13). 

Levendefødte  ere  162  (89  Drenge,  73  Piger);  Dødfødte  2. 

Aftagende  Yarme  i  Ugens  Løb;  overveiende  nordvestlige  Vinde;  hyp- 
pige Regnbyger. 

1  Ugen  til  den  21de  Septbr.  er  i  London  anmeldt  4  Dødsfald  af  Kopper, 
24  af  Skarlagensfeber,  43  af  Kighoste,  30  af  tyf.  Feber;  i  Ugen  til  den  Ude 
i  St  Petersborg  31  af  Kopper,  10  af  Skarlagensfeber,  18  af  tyf.  Feber  og 
3  af  exanth.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KronprinsesBegade  22) 

er  aabeot  for  Herrer  Kl.  7— 9  og  1V2— 2V«, 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11—12  og  2Vs— 3V«. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Knnp. 

L8|akredslfereito|M  fir  IQflMiiliavi  0|  Nird^^IlM' 

afholder   BAeraarsmøde   Fredagen   den    18de  Oktober 
E1.6Vs  i  d*Hrr.  Seekamp  A  Ko.*8  Lokale  Gammelholm. 
PorhandlingBgjenstandene  ere : 

1.  Diskussion  angaaende  den  af  Distriktslægen  i  Sorø  for- 
anledigede legale  Sektion.    Indledes  af  Læge  K.  BuactL 

2.  Mordattentatet  i  Birkerød.    Distriktslæge  Møller. 

Bestyrelsen. 

___^ I     -    -  —  -  -  -  -  —  , 

I  November  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i  Odense. 

fklMgUUe. 

CanéL  pluum«  C.  R.  Evers  Maltkuranstalt, 

17,  Peter  Skramsgade  17,  S^en  SaL 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsfuldt  af  Dr.  med. 
V.  Bud  de.  Fra  7  til  12  Form.  er  Anstalten  aaben,  og  Be- 
talingen for  Kuren  er,  naar  Drikken  nydes  i  Anstalten  eller 
afhentes  derfra  12  Kr.,  og  naar  den  bliver  tilsendt  16  Kr. 
pr.  Maaned.  Drikken,  som  hver  Dag  tilberedes  frisk,  er  et 
varmt  Maltinftis  hvori  alle  de  nærende  og  virksomme  Stoffer, 
som  god  Malt  indeholder,  ere  fuldstændig  opløste  og  be- 
varede. Siden  1870  da  Anstalten  blev  aabnet,  har  Kuren  i 
Aarsliderne  fra  1ste  Oktober  til  1ste  Juni,  efter  Lægers 
Ordination  været  benyttet  af  talrige  Patienter,  og  efter  regeU 
mæssig  daglig  Afbenyttelse  af  gjennemsnitlig  2  Maanederp 
ere  de  Resultater,  Lægerne  have  ventet,  i  de  fleste  Tilfælde 
opnaaede. 

BiMM  LoBM  Bogtiykktri.    C.  A.  RtllMls  Forlftc* 


^•bMåtTa.  ».  If .  tktkr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3«««  Række  XXVI.  Nr.  18. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Badde. 

Tidhold !  0.  I.  fiieriiif :  b  katankfis  BnMaBilN.  Iiiritr:  f  Aatediinf  af  Dr.  mtå. 
Intaf  MdftlM  m4  bu  litilal  •■  Maadar^tMlmM  af  tNe  Seplbr.  4877.. 
H.  ftaick:  Klrag  til  SfNgi^ulit  an  TtbarkaiaMii  SaitatBM.  L^Utxeriei* 
DMliagti  af  ém  Ijiaifc  Pnaia  i  Tarwtiahudei.  lobbarkoliligt  Sdtanraii 
iTakiahari.  N  Badiciiaka  Mikab  i  IjabaikaTi.  Oranict  m  Sjs^mw,  D«difaM 
tf  raMar  i  IjaMifi.    BakjaiAg^nla«. 


En  kattraktøs  PMdefamilie. 

Et  Bidrag  til  Kataraktens  ArTellgbed  af  Stiftalæge  O.M. Gieralog. 


I  Egnen  her  ved  Vallø  leirer  en  Familie  af  Bonde- 
standen, hvor  Katarakt  findes  arvelig  i  en  usædvanlig  og 
meget  paafaldende  Grad.  Gjenném  5  Slægtled  er  der  blandt 
dens  26  Individer  kun  6,  hos  hvem  den  endnu  ikke  kan 
spores,  Qg  af  disse  6  ere  de  2  endnu  tildels  ganske  smaa 
Barn. 

Denne  Slægt  stammer  fra  en  lille  sundt  beliggende 
Landsby,  Alkestrup,  Sædder.  Sogn,  tæt  ved  Tbureby 
Station,  og  har  derfra  Tid  efter  anden  spredt  sig  omkring 
i  dette  og  dets  to  Nabosogne,  Herfølge  og  Lideraark* 
Fna  Stamtavlen ,  som  nu  følger ,  bar  jeg  anset  det  for  rig- 
tigt, al  angive  Fødselsaareno ,  da  det  naturligt  vil  være  af 
stor  Interesse  al  se,  hvorledes  denne  udtalte  Arvelighed 
fremdeles  vil  udvikle  sig,  en  Udvikling,  hvis  Afslutning  maaske 
ikke  engang  mine  nærmeste  Eftermænd  ville  faa  at  se. 

Zåi%  Rakk«.  S6de  Bd. 
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Maren,  g.  m.  NielseOi  død  c.  1840.    2  DøUre: 

A.  lette,   f.  1801,    g.  m.  Niels   BendseD,   f,    1    Søn 
og  3  Dettre: 

I.    Bend  N.,  f.  1815,  f,  2  Døtlre: 

a.  Ane  Marie,  f.  1860,  gift,  3  Børo: 
a.     Hans,  f.   1872. 

fi.    Ane  Katrine,  f.  1874. 

f.     Kirslloe,    f.   1877. 

b.  Karen,  f.  1852,  gift,  uden  Børn. 

II.     loger  Marie,  f.  1817,  g.  m.  R.  Nielsen,  2  Døtfre: 

a.  Karen  Marie,  f.  1847,  Ug. 

b.  loger  Kirstioe,    f.   1852,  ug. 

III.  Aie,  f.  1819,  g.  m.  Jens  Jensen,  2  Sønner: 

a.  Niels,  f.  1848,  ug. 

b.  Ole,  f.  1851,  ug. 

IV.  Maren,   f.  1821,   g.  m.  Ole  Nielsen,    3  DøUre 
og  4  Sønner: 

a.  Maren  Olsen,  f:  1841,  f. 

b.  Ole  O.,  f.  1844. 

c.  Bfartke  Klrstiae  •.,  f.  1850. 

d.  Bans  O.,  f.  1852. 

e.  Niels  O.,  f.  1855. 

f.  Karen  Marie  O.,  f.  1857. 

g.  Kirsten  O.,  f.  1363. 

B.  Karea,  f.  1804,  g.  m.  Jens  Larsen  (Lidemark),  1  Datter: 
L    Aie  Kirstine,  f.  1834,  g.  m.  Jens  Johansen,  1  Søo 

og  1  Datter: 

a.  Søn,  f.  1862. 

b.  Karen,  f.  1869. 

Blandt  disse  26  Familiemedlemoier  ere  de  6  stærkest  ud- 
bævede blevne  opererede,  de  14  mindre  udhævede  hsve 
mer  eller  mindre  udviklet  Stær,  —  kun  hos  de  6  øvrige 
var  der  endnu  i  Maj  d.  A.  ingen  Fordunkling  at  se. 

Med  Hensyn  til  Alderen,  i  hvilken  Sygdommen  od- 
viklede  sig,  spores  en  tydelig  Fremadskriden. 

Stammoderen  Maren  Nielsen,  som  døde  i  1840, 
mistede  først  i  en  høj  Alder  sit  Syn.  At  dette  skyldtes 
Katarakt,  er  der  efter  de  erholdte  Oplysninger  ingen  Grand 
til  at  nære  Tvivl  om. 

Begge  hendes  Døttre ,  A  og  B,  begyndte  allerede  i  6D 
Alder  af  nogle  og  firti  Aar  at  tabe  Synet. 
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Den  ældste  Mette  Bendsen  (A)  hayde  1  Søn  og 
3  Døttre,  af  hvilke  SønneD  (I),  og  de  to  yngste  Døttre  (III 
og  IV)  allerede  i  en  Alder  af  omtrent  30  Aar  begyndte  at 
spore  Virkning  af  den  begyndende  Katarakt  —  medens 
den  ældste  Datter  (il)  hidtil  har  beholdt  sit  Syn. 

1  næste  Led,  hos  Mette  N.  B/s  13  Børnebørn  finde 
vi  11  af  disse  kataraktøse,  medens  kun  to  ere  Ariske,  og 
disse  to  ere  Døttre  af  den  nysnævnte  ældste  Datter,  Inger 
Marie  (II).  Blandt  disse  II  Børnebørn  var  Synssvækkelsen 
efter  vedkommende  Skolelærers  Oplysninger  allerede  ind- 
traadt  ved  deres  Optagelse  i  Skolen,  altsaa  inden  deres 
7de  Aar.  De  fleste  af  disse  Børn  har  jeg  lejlighedsvis  set 
under  deres  Opvæxt;  Katarakten  var  altid  dobbeltsidig  og 
begyndte  med  faa  Undtagelser  som  en  lille  hvid,  skarpt  be- 
grænset, uregelmæssig  Plet  i  Linsens  Centrum,  hvorfra  der 
Tid  efter  anden  udskjød  smaa  Udløbere. 

I  5te  Led  findes  endnu  kun  3  smaa  Børn  a,  /9  og  yj 
i  7de,  5te  og  2det  Aar,  hos  hvilke  Linserne  endnu  ere 
klare  hos  det  ældste  og  det  yngste,  medens  den  mellemste 
lille  Pige  har  en  diffus  Katarakt  i  højre  Øje  og  en  central 
lille  hvid  Plet  i  venstre  Linse. 

Gaa  vi  nu  over  til  Stammoderens  2den  Datter,  Karen 
(B),  gift  med  Jens  Larsen  i  Lidemark,  da  er  Forholdet  et 
ganske  lignende.  Som  alt  ovenfor  bemærket,  begyndte  hos 
hende  Synssvækkelsen  allerede  i  hendes  40de  Aar.  Hendes 
eneste  Datter,  Ane  Kirstine,  gin  med  Jens  Johansen,  var 
som  sine  Sødskendebørn  alierede  svagsynet  ved  Optagelsen 
i  Skolen,  altsaa  i  sit  7de  Aar,  og  blev  opereret  i  sit  12te  Aar, 
hvorimod  hendes  Datter  (B.  L  b.)  alt  havde  Katarakt  kort  efter 
Fødslen.  Kun  Sønnen,  som  nu  er  16  Aar  gammel,  er  hidtil 
frisk. 

Af  disse  20  Katarakter  ere  hidtit  kun  6  blevne  under- 
kastede Operation,  3  af  mig  og  3  af  Dr.  Edm.  Hansen. 

De  3  af  mig  i  sin  Tid  Opererede  ere  Stammoderens 
to  Døttre,  A  og  B,  samt  Sidstnævntes  Datter  Ane  Kirstine. 
Alle  havde  disse  dobbeltsidig  Kapsellinsestær,  hos  de  to 
ældre,  haard,  senil,  hos  den  lille  Pige  blødere.  De  bleve 
opererede  ved  Reklination  paa  begge  Øjne,  og  fik  alle  et 
godt  Syn  paa  begge  Øjne,  hvilket  de  beholdt:  Mette  Bendsen 
til  sin  Død  for  nogle  Aar  siden,  medens  Søsteren  og  dennes 
Datter,  som  endnu  leve,  stadigt  se  godt. 

Med  Hensyn  til  de  3  af  Dr.  Edm.  Hansen  Opererede 
har  jeg  velvilligt  modtaget  følgende  Oplysninger: 
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1.  •kne  Jensen  —  se  Stamtavleii  A.  III.  f.  1819  —  Indkom  paa 
Kliniken  den  28de  Juni  1870.  Højre  Øje:  CataraeU  matora,  god  Lji- 
aaus  og  Projektion;  venstre  Øje:  Cataracta  nondnm  matora;  taller  Fiogre 
1  12  Fods  Afstand.  Grsfes  modificerede  LIneær-Eitraktion  paa  hajre 
Øje.  Tæller  Fingre  strax  efter  Operationen.  Efter  et  Par  Dages  Forlab 
en  Hæmorrhagi  i  forreata  Kammer,  som  dog  snart  svandt  Odskrif« 
med  Synsstyrke  af  ^^ytoo  —  med  convex  3Vsf  —  ser  at  læse.« 

(Som  det  var  at  vente,  tiltog  Synsstyrken  betydeligt  i  den  nsnneite 
Fremtid.    G). 

2.  tBirtlie  Kirstine  Olsen  —  Stamt  A. IV.  e.^  født  1850,  lod- 
kom  den  16de  Februar  1877  med  Cataracta  stratiformis  (?)  irregolsiii 
(congenita)  og  exeessiv  Myopl.  •  Synet  paa  højre  Øje  ^Vioo  med 
concay  5 Vi-  Med  venstre  Øje  tæller  hun  Fingre  1  4  Fods  Afstand, 
uden  central  Flxatlon.  Paa  højre  Øje  modificeret  Llneær-Eitraktioo  i 
Kloroformnarkose;  en  Del  Corticalis  blev  tilbage.  Den  16de  Marts:  Ed 
temmelig  tæt  Efterstær  har  udviklet  sig,  hvorfor  Disclsion  forstoga. 
Derefter  godt  Syn  og  godt  Forløb.« 

(Dette  Syn  har  imidlertid  senere  tabt  sig  mer  og  mer,  aandsyali^ 
paa  Grund  af  'sygelige  Tilstande  1  Øjets  Band.  Kon  ved  megen  Op- 
mærksomhed kan  hun  vogte  sig  for  GJenstande,  som  ligge  paa  hendes 
Vej,  og  kan  derfor  ikke  paatage  sig  nogen  Tjeneste.    G). 

3.  •Karen  Jensen  —  Stamt.  B.  I.  b.  >-  født  1869,  indkom  med 
Cataracta  stratiformis  retrograde  (congenita)  paa  højre  Øje  —  tsUflr 
Fingre  1  Stuens  Længde,  —  og  Cataracta  retrograde  paa  venstre  £|ie. 
hvormed  hun  skjelner  Haandens  Bevægelser. 

Den  13de  Juli  1878:  Efter  Iridektomi  paa  venstre  0)e  saas  Stsieo 
at  naa  helt  ud  til  Randen,  den  var  flad,  skiveformlg  og  halvtflydende. 
En  Del  udtoges  med  Kapselpiocet,  hvorefter  meget  af  Resten  flød  od 
af  sig  selv.    Pupillen  var  derefter  næsten  ren. 

(Paa  dette  Øje  vandtes  næppe  noget  ved  Operationen ;  med  højre  Qc 
kan  han  læse  i  en  storstilet  Bog.    G). 

Efter  det  nn  Meddelte  er  det  klart,  at  Stæren  forekoin- 
mer  i  denne  Familie  under  meget  forskjellige  Former.  Bos 
Slammoderen  og  hendes  to  Døttre  samt  hos  2  af  heades 
Børnebørn,  A.  III  og  B.  I,  finde  vi  den  almindelige  Kapsel- 
linsestær,  —  hos  hendes  2  andre  Børnebørn,  A.  I  og  IV,  den 
centrale  Linsestær  og  hos  hendes  5te  Barnebarn,  A.  II,  sunde 
Øjne.  Hos  Børnebømsbørnene  -^  det  næste  Led,  fore- 
kommer den  centrale  Linsestær  hyppigst,  men  ogsaa  meget 
komplicerede  Former,  som  hos  de  to  sidste  af  Dr.  Bdø. 
Hansen  opererede.  I  det  sidste  Led  endeligt,  hvor  der  endoD 
kun  lever  3  smaa  Børn  a,  fi  og  /*,  se  vi  hos  et  4  Aars  Ban 
en  central  Linsestær  paa  det  ene  og  en  diffus  Eapøel- 
linsestær  paa  det  andet  Øje. 

Sygdommens  Ddvikling  har  i  det  Hele  taget  været  tem- 
melig langsom ;  dette  gjælder  navnlig  om  den  centrale  Stcr, 
især  i  4de  Led.  Skjøndt  den  hos  Børnene  i  dette  Led 
har  vist  sig  allerede  i  den  tidlige  Barndom,  knnne  flere  af 
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dem  eftdou  i  en  Alder  af  benved  4QAar  oden  stor  Vanske* 
ligbed  udføre  alt  Slags  Landarbejde. 

Der  speres  i  denne  Familie  ikke  noget  særegeot  Syg- 
domsanteg,  og  Sundhedstilstanden  maa  forøvrigt  kaldes  god 
blandt  dens  Medlemmer. 


BBB 


I  AileMig  tf  »r.  ved.  Fysikvs  Hwdseis  hdsigebe 

m%å  mim  Artikel  om  Jordmoder-hstmen 

af  2f  de  September  1877. 


Hvad  min  højtærede  Fysikus,  Dr.  Knudsen,  anfører  i 
•Ugeskrift  for  Læger*  af  28de  Septbr.  d.  A.  om  min  oven- 
nævnte Artikel^  angaar  dels  saadaone  Ting,  hvori  vi  nogen- 
lunde stemme  overens ,  dels  saadanne ,  hvori  ^i  ere  uenige. 
Jeg  skal  tillade  mig  her  at  gjennemgaa  de  første  og  forbigaa 
de  sidsle,  fordi  jeg  roligt  tør  overlade  Bedømmelsen  af  disse 
til  vore  ærede  Kolleger  uden  videre  Indlæg. 

Først  tiltræder  Dr.  K.  mine  almindelige  Betragtninger, 
og  da  disse,  saa  at  sige,  udgjøre  min  OperationsbasiSi  er 
dette  mig  en  ikke  ringe  Tilfredsstillelse. 

Dernæst  indrømmer  Dr.  K.,  at  den  nugjældende  Jord- 
moder-lnstrux  giver  Fysikus  en  arbitrær  Myndighed  til  at 
paalægge  Jordmødrene  Bøder,  og  deraf  slutter  jeg,  at  han, 
ifølge  de  tiltraadte  almindelige  Bemærkninger,  maa  ind- 
rømme, at  Jordmødrene  forsaavidt  ere  berøvede  Noget  af 
deres  personlige  Frihed. 

Dr.  K.  beklager  dernæst,  at  jeg  «er  fremkommen  med 
et  Indlæg,  hvis  Uholdbarhed  i  hvert  Fald  ikke  kan  gavne 
Sagen«;  og  dersom  Uholdbarheden  først  bliver  bevist, 
vil  jeg  vissellgen  gjøre  det  Samme. 

Senere  hen  siger  Dr.  K.  aman  behøver  næppe  at  ængste 
sig  for  •  •  .  at  de  fødende  Kvinder  eller  de  ufødte  Fostre 
ret  ofte  skulle  komme  i  en  mislig  Stilling  paa  Grund  af 
Jordmoderkonferencerne».  Ber  indrømmer  Dr.  K.  jo  dog, 
at  dette  kan  ske  —  om  end  ikke  ret  ofte  — ;  og  det  er 
netop  det,  som  jeg  ogsaa  antager  og  har  ytret,  hvorhos  jeg 
efter  Evne  har  søgt  at  antyde,  hvor  ofte  det  vil  kunne  ske. 
Jeg  har  intet  skjult  og  jeg  antager  sikkert,  at  Dr.  K.  Intet 
vil  bortforklare,  saa  vi  nok  ogsaa  heri  omtrent  ere  enige. 
Det  synes  kun,  at  Dr.  K.  ikke  regner  det  slet  saa  nøje  som 
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jeg  med  d^nne  de  Fødendes  og  deres  Fostres  mislige  Stilling« 
Men  jeg  vil  beri  hellere  synes  fejl. 

Side  213  siger  Dr.  R.:  tSaadanne  Tilfælde  kunne  na* 
turligvis  indtræffe  .  .  •  men  næppe  uden  ved  forhastede,  over- 
rumplende  Fødsler,  hvor  Jordmoderen  sandsynligvis  alligevel 
vilde  være  kommen  efter  at  Fødslen  havde  fundet  Sted*. 
Her  er  jo  atter  en  Indrømmelse  af,  at  Jordmoderkonferen- 
ceme  kunne  afstedkomme  Fare  for  de  Fødende  og  deres 
Fostre,  og  for  nøjere  at  bestemme  Sandsynligheden  heraf, 
drister  jeg  mig  til  at  henvise  til  en  Årtikel  i  •Ugeskrift  for 
Læger*  af  5te  Juni  1875  om  tFødsler  før  Jordmoderens 
Ankomst  til  Barselkoner*,  og  jeg  skal  her  kun  tilføje,  al  det 
ingenlunde  er  uden  Betydning,  om  Jordmoderen  slet  ikke 
kommer  til  Barselkone^  eller  om  hun  kommer  kort  efter  at 
Barnet  er  født. 

Den  Maade,  hvorpaa  Dr.  E.  søger  at  formindske  de 
Farer,  som  Jordmoderkonferencerne  kunne  bringe  over  de 
Fødende  og  deres  Fostre,  fortjener  den  største  Paaskjøn- 
nelse.  Dr.  E.  har  handlet  loyalt  som  hæderlig  Embeds- 
mand: Seende  Faren  har  han  brugt  en  efter  Tid  og  Sted 
velrettet  Adfærd  for  at  gjøre  denne  saa  ringe  som  muligt. 
Hvor  det  gjælder  om  besindig  Selvopoffrelse,  overgaas  Dr.  E. 
næppe  af  Nogen,  og  man  skal  lede  om  hans  Lige.  Men  selv 
denne  hans  opoffrende  og  hæderlige  Færd  synes  mig  at  tale 
højt  for,  at  han  deler  min  Frygt  for  Faren;  og  naar  vi  nu 
ad  saa  mange  Veje  komme  til  det  samme  Endemaal  — 
Jordmoderkonferencemes  Farlighed  for  de  Fødende  og  deres 
Fostre  —  maa  dens  Tilstedeværelse  vel  anses  for  vis,  om 
end  i  en  for  Tiden  ubestemmelig  Grad.  Vi  vide  desværre 
kun  for  lidt  Besked  med  Fødselshjælpens  Udførelse  i  hele 
Landet.  Ikke  engang  for  Hovedstaden  have  vi  fuldstændigt 
Redegjørelse  herfor.  Havde  vi  en  saadan  for  hele  Landet, 
hvilket  ingenlunde  var  umuligt  eller  endog  vanskeligt,  da  den 
er  vel  forberedt,  saa  vilde  vi  forhaabentligt  kunne  se,  hvor 
vigtigt,  hvor  ansvarsfuldt  det  er  at  holde  strængt  over,  at 
Jordmødrene  ikke  kaldes  fra  deres  Post,  uden  at  der  ifor- 
vejen  er  sørget  for,  at  respektive  Barselkvinder  kunne  fka 
nødvendig  Hjælp  af  andre  paa  Stedet  eller  i  Nærheden  boende 
og  dertil  specielt  beordrede  Jordmødre  eller  Fødselshjælpere. 

Til  Slutning  skal  jeg  tilføje,  at  jeg  med  Dr.  E.  alUd 
har  erkjendt  den  gode  Bensigt,  hvori  Jordmoderkonferencer 
ere  indførte  ogsaa  hos  os,  og  at  jeg  ved  enhver  passende 
Lejlighed  gjentagne  Gange  har  ytret  dette.  Aldrig  har  jeg 
ment  eller  sagt,  at  disse  Eonferencer  ere  unyttige.     Jeg 
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har  ofte  sagt,  at  de  kuD  ere  lidet  nyttige,  men  jeg  har 
da  —  jeg  tror  —  altid  vedføjet  Grunden,  hvorfor  jeg  syntes 
saa.  Jeg  bekjender,  at  jeg  herved  har  forsømt  at  anføre  til 
Fordel  for  deres  vedvarende  Bestaaen,  at  de  kunne  give 
Jordmødrene  en  nyttig  Adspredelse  og  Fornøjelse,  som  Jeg 
saa  gjerne  under  delm,  og  som  jeg  ogsaa  tror,  de  paa 
Grund  af  det  kvindeUge  Gemyts  naturlige  og  heldige  Stem- 
ning ofte  kunne  have,  uagtet  et  arbitrært  Bødeslag,  indtil 
den  største  Del  af  deres  aarlige  indtøgt  svievér  over  deres 
Punge*). 

Mourier. 


Det  bliver  dog  vist  mere  end  tvivlsomt,  om  Enigheden 
imellem  Fysikus  Knudsen  og  Klosterlæge  Mourier  gaar 
saa  vidt,  som  denne  antager.  Navnlig  tro  vi  næppe,  at  han 
af  at  Dr.  K.  tiltræder  hans  almindelige  Bemærkninger  og 
indrømmer  Fysici  arbitrære  Myndighed  til  at  paalægge  Bøder 
kan  være  berettiget  til  at  slutte,  at  han  ogsaa  maa  ind- 
rømme, at  Jordmødrene  ere  berøvede  Noget  af  deres  per- 
sonlige Frihed. 

Skulde  det  arbitrære  Bødesystem  opfattes  som  et  virke- 
Ugt  Indgreb  imod  den  personlige  Frihed,  saa  stod  det  kun 
daarligt  til  med  denne  hos  os,  thi  vi  kunne  nævne  Kloster- 
læge  M.  en  Mængde  Forhold,  dels  af  mere  privat,  dels  af 
offentlig  Art,  hvor  et  saadant  arbitrært  Bødesystem  kommer 
til  Anvendelse,  uden  at  det  vist  nogensinde  er  faldet  Paa- 
gjældende  ind  —  ved  rolig  Overvejelse  og  for  Alvor  —  at 
opfatte  Bøden  som  en  Krænkelse  af  den  personlige  Frihed. 
Og  anvendes  det  gjennemgaaende  med  Humanitet,  som  man 
jo  maa  og  vel  heldigvis  kan  forudsætte,  er  der  næppe  nogen 
Tvivl  om,  at  det  for  de  Paagjældende  er  behageligere,  mil- 
dere og  ved  den  mindre  Opsigt  mindre  skadeligt  for  deres 
Fremtid  end  en  offentlig  Retssag.  Red. 


')  Af  8  Jordmødre,  hvis  Protokoller  Jeg  aarlig  gjennemgaar,  ere  5  Di- 
Btrlktojordmødre,  8  priTat-prakUeerende.  Disse  8,  der  alle  bo  paa 
LaDdet,  havde  i  1877  UlsammeD  447  Fødende  — ;  alUaa  gJeDoem- 
SDlUlgt  omtrent  56  hver.  Maar  Jeg  nu  regner  meget  bøjt,  det  vil 
sige  3  Kr.  for  bver  Fødende,  saa  bliver  det  168  Kr.  for  bver  Jord- 
moder om  Aaret  Omtrent  det  samme  Forhold  gjælder  for  de  sidst- 
forløbne  14  Aar  i  denne  samme  Egn. 
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Bidrag  til  SpørgsMutlet  •■!  TiWkiløMis  SmitMMlidL 

Efter  H.  Reich.    BerllD.  klin.  Wochenscbr.    Nr.  37.    1878.) 


De  talrige  experfmentelle  pathologUke  Underøøgetoer,  der  i 
de  senere  Aar  ere  foretagne  af  de  dygtigste  Forskere,  have 
mere  og  mere  bidraget  til  at  rodfæste  dea  Antagelse,  al 
Tuberkulosen  er  en  Infektionssygdom.  Naar  de  kliniske 
Forskninger  ikke  have  ydet  lignende  Bidrag  i  samme  Ret- 
ning, raaa  Grunden  dertil  vel  væsentligst  søges  deri,  at  de 
større  Hospitalsafdelinger,  der  særligt  ere  kaldede  til  at  tage 
Del  i  Løsningen  af  de  betydningsfulde  kliniske  Spørgsmaal, 
ikke  ere  egnede  til  den  Slags  Iagttagelser.  .  Mindre,  be- 
grænsede Kredse  paa  Landet,  hvor  Lægen  lettere  vil  kunne 
forfølge  de  ætiologiske  Momenter,  der  have  Betydning  for 
de  optrædende  Sygdomstilfælde,  egne  sig  bedre  til  Besva- 
relsen. I  en  mindre  Flække,  Neuenburg,  hvor  Forf.  prak- 
tiserer, har  han  haft  Lejlighed  til  at  iagttage,  hvoriedes  der 
fra  en  brystsyg  Jordemoder  ad  direkte  Vej,  fra  Mund  til 
Mund,  overførtes  Tuberkulose  paa  flere  smaa  Børn. 

Den  paagjældende  Jordemoder  havde  bevisligt  i  nogen 
Tid  været  lidende  af  Brystsyge,  ved  den  stethoskopiske 
Undersøgelse  var  der  fundet  flere  Kaverner  i  højre  Lunge, 
og  hun  opbragte  en  rigelig  Mængde  purulent,  dekomponeret 
Opspyt.  Ved  en  Fødsel,  hvor  Forf.  assisterede  sammen 
med  hende,  bemærkede  han,  at  hun  søgte  at  oplive  det 
noget  asfyktiske  Barn  ved  med  Munden  at  suge  Slimen  ud 
af  dets  Luftveje  og  derefter  paa  samme  Maade  foretage  Ind- 
blæsning  af  Luft.  Barnet  holdt  sig  sundt  de  3  første  Dgeri 
men  derefter  begyndte  det  at  magre  af,  havde  af  og  til 
Feber,  hostede,  og  ved  den  stethoskopiske  Oodersøgelse 
fandtes  Tegn  paa  Bronchitis;  Fordøjelsen  blev  slet,  af  og 
til  indfandt  der  sig  Brækning  og  Diarré  afvexlende  med 
Forstoppelse.  Barnet  blev  uroligt,  skreg  meget  og  borede 
Hovedet  ind  i  Puderne;  der  indfandt  sig  Trækninger  i  An- 
sigtsmusklerne, Opadrullen  af  Øjnene,  konvulsiviske  Træk- 
ninger i  Lemmerne,  Kontraktioner  af  Nakkemusklerne,  Uregel- 
mæssigheder i  Pulsens  og  Respirationens  Hyppighed  og 
Styrke,  kort  sagt  alle  Tegn  paa  en  Meningitis  tcd)erculosa, 
indtil  endelig  Barnet  døde  3  Maaneder  gammelt  under  en 
komatøs  Tilstand. 

Kort  Tid  efter  døde  paa  samme  Maade  to  andre  Børn, 
ved   hvis  Fødsel  den   samme  Jordemoder  havde  fungeret 
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Gjort  opmæi'ksom  herved  aostiilede  Forf.  néBrmere  Dnder« 
tøgelser.  Del  viste  sig  herved ,  irt  1  TideMUDraet  fra  den 
Ilte  JdH  1875  til  deo  29de  September  1876  var  der  I 
Neaenburg  død  af  Meningitis  tubercalosa  i  det  Hele  10  Børn, 
som  alle  vare  blevne  plejede  af  den  samme  Jordemoder,  der 
den  23de  Juli  1876  buklLede  under  for  sin  Brystsyge.  Alle 
de  10  Børn  havde  sunde  Forælbre,  saa  at  der  ikke  kunde 
tænkes  paa  noget  arveligt  Anleg.  Der  blev  rigtignok  i  ingen 
af  Tilfældene  foretaget  Sektion,  men  Symptomerne  vare  i 
dem  alle  saa  udprægede,  at  der  efter  Forf.'s  Mening  ikke 
kunde  være  nogen  Tvivl  om  Diagnosens  Rigtighed.  Karak- 
teristisk var  det  ogsaa,  at  af  alle  de  Børn,  der  i  samme 
Tidsrum  fodtes  under  Assistance  af  Byens  anden  Jorde- 
moder, der  var  sund,  dede  ikke  et  eneste  af  tuberkuløs 
Hjæmebetændelse  eller  nogen  anden  tuberkuløs  Affektion,  og 
overhovedet  var  denne  Sygdom  forholdsvis  meget  sjælden 
blandt  Børnene  der  i  Byen.  I  de  9  Aar  fra  1866  til  1874 
forekom  der  nemlig  blandt  92  Dødsfald  blandt  Børn  paa 
nnder  1  Aar  kun  2  Tilfælde  af  Meningitis  tuberculosa,  og  i 
Aaret  1877  blandt  12  Dødsfald  i  det  første  Leveaar  kun 
1  saadant  Tilfælde,  og  i  dette  Tilfælde  stammede  Barnet  fra 
tuberkuløse  Forældre.  Overførelsen  af  Smitten  fra  den  paa^ 
g}ældénde  Jordemoder  tit  de  af  hende  plejede  Børn  begun- 
stigedes ikke  blot  ved  den  omtalte  Maade,  hvorpaa  hun 
plejede  at  oplive  dem  strax  efter  Fødslen,  men  ogsaa  derved 
at  hun  havde  den  Vane  at  kysse  dem  hyppigt  og  i  det  Hele 
give  sig  meget  af  med  dem. 

Denne  interessante  Iagttagelse  afgiver  efter  Forf.*s  Me- 
ning et  Fingerpeg  for,  hvorledes  fremtidige  experimentelle 
pathologiske  Undersøgelser  bør  anstilles.  Der  bør  gjøres 
Forsøg  med  Indaanding  af  Giften,  og  der  bør  dertil  anvendes 
nyfødte  eller  dog  ganske  unge  Dyr,  hvis  Lunger  synes  at 
frembyde  særlig  gunstige  Betingelser  for  Optagelsen  af 
Tuberkelgiften  Endvidere  bør  man  kun  lade  indaandingen 
saa  direkte  og  saa  virksom  som  muligt  foretage  en  enkelt 
•eller  et  Par  Gange  og  derpaa  lade  Forsøgsdyret  leve  under 
god  Pleje,  da  Forsøget  paa  den  Maade  vil  blive  mest  in- 
struktivt med  Hensyn  til  Giftens  Indvirkning  og  videre  Fo- 
plantning  i  Organismen.  Som  Bærere  for  Giften  skal  man 
anvende  det  nylig  udtømte  Indhold  af  Kaverner  i  tuberku- 
løse Lunger,  fyldte  med  purulént,  dekomponeret  Sekret,  naar 
der  ikke  er  Lejlighed  til  at  lade  Indaandingen  foregaa  direkte 
fra  Mund  til  Mund.  Først  naar  man  paa  den  Maade  har 
faaet  et  nøjere  Kjendskab  til  Tuberkelinfektionen,  skal  man 
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gaa  over  til  at  udforske  de  Forbold,  under  hvilke  Giften  bos 
ældre,  udvoxede  Dyr  finder  gunstige  Betingelser  for  sia 
videre  Udvikling.  Det  er  Forf/s  bestemte  Overbevisning,  at 
en  Kombination  af  disse  experimentelle  Undersøgelser  ved 
en  nøjagtigere  Iagttagelse  af  Tuberkulosens  ætiologiske 
Momenter  hos  Mennesket  ville  sikkert  konstatere  denne  Syg- 
doms infektiøse  Natur,  og  at  den  Tid  ikke  er  fjærn,  da 
Lægerne  ville  være  ligesaa  overbeviste  om  Tuberkulosens 
Smitsomhed  som  om  Barselfeberens. 


IldviUiBgei  af  dea  tyfoide  Proces  i  Tamsliadiiadea. 

Efter  L.  Letzerich. 
(Arcbiv  f.  experim.  Pathoi.  u.  Pharmakol.    Bd.  9.    H.  3—4.) 

De  Organismer,  der  ere  Bærere  for  Smitten  ved  den  abdo- 
minale  Tyftis,  komme  vistnok  hyppigst  gjennem  urent  Drikke- 
vand ind  i  Menneskets  Fordøjelseskanal,  medens  Overførelsen 
i  sjældnere  Tilfælde  ogsaa  kan  finde  Sted  ad  indirekte  Vej 
f.  Ex.  gjennem  Lungerne.  Forf«  har  ved  sine  Forsøg  bevist, 
at  Bakterierne  i  Tyfusexkrementer  fra  et  Menneske  fremkalde 
en  ægte  Abdominaltyfus  hos  Kaniner,  hvad  enten  de  ind- 
bringes direkte  i  Fordøjelseskanalen  eller  indsprøjtes  under 
Huden,  og  han  har  paa  disse  Dyr  anstillet  en  Række  inter- 
essante Undersøgelser  over  den  tyfoide  Febers  Patbologi. 

Saasnart  Tyfusorganismerne  komme  ind  i  Tarmvæggen, 
hvad  enten  dette  finder  Sted  ad  direkte  Vej  fra  Tarmen  af, 
idet  de  trænge  imellem  eller  igjennem  Cylindercellerne  ind 
i  Kylusrummene,  eller  ad  indirekte  Vej  gjennem  Blod-  og 
Lymfebanerne,  begynder  en  livlig  Nydannelse.  Ind  i  Kylus- 
rummene i  Villi  og  i  det  løse  adenoide  Væv  i  Tarmslim- 
hinden vandre  isolerede  Bakterier  og  Plasmakugler,  som  for- 
størres og  formeres  ved  Deling,  og  de  forskjellige  Stadier  i 
denne  Proces  ere  lette  og  tydelige  at  erkjende  i  mer  eller* 
mindre  udprægede  Biskuitformer  og  sammenhængende  Smaa- 
hobe.  Efterhaand^n  som  Plasmakugleme  og  Bakterierne 
formeres,  omdannes  de  snart  til  Kolonier  af  Mikrokokker, 
der  i  Begyndelsen  ses  liggende  spredte  men  senere  under 
deres  yderligere  Væxt  hyppigt  flyde  sammen.  Fra  disse 
Kolonier  løsner  der  sig  en  Mængde  Smaalegemer  (isolerede 
Mikrokokker),  som  vandre  ud  i  det  endnu  ikke  angrebne 
Væv  i  Slimhinden  og  i  de  nærliggende  Kyluskar  og  gjen- 
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nemgaa  her  den  samme  Omdannelseaprocea  til  Mikrokok- 
kolonier.  Samtidig  med  Udviklingen  af  den  lokale  Sygdoms- 
proces forøges  paa  denne  Maade  Mængden  af  Skizomyceter 
i  hele  Tyndtarmens  Slimbiode,  indtil  næsten  hele  Vævet  samt 
Kyluskarrene  og  Kylusrummene  i  Vilii  ere  propfulde  af  de 
forskjeliige  Former  af  disse  Organismer  og  frembyde  Billedet 
af  en  særdeles  stærkt  udviklet  Slimhin'&emykose.  I  Kylus- 
karrene forplanter  Mykosen  sig  ofte  nd  over  Slimhindens 
Muscniosa  og  Muskellagene.  Som  Følge  af  denne  enorme 
Vegetation  blive  Kyluskarrene  og  Kylusrummene  ofte  ud- 
videde til  det  2 — 4*dobbelte  Gjennemsnit.  Ogsaa  i  de  Lieber- 
kQhnske  Kjertier,  navnlig  i  deres  inderste  Del,  findes  som 
oftest  en  lignende  Vegetation  af  Skizomyceter. 

Samtidig  med  denne  Indvandrings-  og  Formeringsproces 
foregaar  der  en  Formering  og  Nydannelse  af  Bindevævs- 
celler i  Slimhindens  Væv,  og  efterhaanden  som  Vegetationen 
tager  til,  tiltage  ogsaa  disse  Geller  i  Mængde ;  de  ere  store, 
med  klart,  lidt  granuleret  Protoplasma  og  én  eller  flere  store, 
runde  Kjerner  med  ét  eller  to  Kjærnelegemer.  Begge  Mo- 
menter, baade  Vegetationen  af  Skizomyceter  og  Nydannelsen 
af  Bindevævsceller,  fremkalde  i  Venerødderne  og  i  Baar- 
karrene  en  Stasebyperæmi ,  der  naar  sin  højeste  Udvikling, 
naar  den  hele  Proces  er  paa  sit  Bejdepunkt,  og  giver  An- 
ledning til  Dannelsen  af  kapillære  Blødninger  baade  i  Slim- 
hindens Væv  og  i  Villi,  der  da  vise  sig  kolbeformigt  opsvul- 
mede og  fyldte  med  rode  Blodlegemer. 

Ligesom  disse  Forandringer  i  Almindelighed  iagttages 
gradevis  i  Slimhinden,  navnlig  i  Ueum,  saaledes  foregaar  der 
ogsaa  en  lignende,  endnu  mere  livlig  Proces  i  Vævet  omkring 
de  Peyerske  Kjertelgrupper.  De  Kyluskar,  der  i  forskjeliige 
Retninger  forløbe  umiddelbart  omkring  de  enkelte  Follikler, 
ere  ofte  stærkt  fjrldte  med  de  omtalte  Organismer.  Under 
de  første  Stadier  af  den  lokale  Proces  finder  man  ogsaa  i 
Folliklerne  i  de  Peyerske  Pletter  isolerede  Mikrokokker  og 
Plasmakugler,  de  sidste  hyppigt  i  store  Bobe,  dels  farve- 
løse, glinsende,  dels  grønlig-gult  farvede,  ligesom  man  ogsaa 
iagttager  Dannelsen  af  Mikrokokkolonier.  Senere  derimod, 
naar  Ynglen  af  Cellerne  i  Folliklerne  har  overskredet  en 
vis  Grad,  ser  man  kun  mindre  isolerede  Sporer  og  mindre 
farveløse  Plasmakugler. 

I  det  Væv,  der  som  en  Kuppel  overtrækker  Folliklerne 
i  de  Peyerske  Kjertelgrupper,  finder  man  ganske  den  samme 
Vegetation  af  Skizomyceter  og  Nydannelse  af  Geller  som 
i   det  Væv,    der  omgiver  dem.     Naar  Organismerne  have 
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sia«ft  en  vis  Udbredeing,  afstødes  de  Cyliodereeller,  som 
overtrække  dette  bedækkende  Væv,  og  Vegetalioiierae  komme 
saaledeø  til  at  ligge  frii  ud  mod  Overfladen.  Samtidig  frena- 
kalde  de  en  nekrotisk  Afstødning,  i  Begyndelsen  af  mindre 
Vævsdele,  senere  af  sterre  Masser.  1  disse  nekrotiske  Par* 
tier  kan  man  ved  stærk  Forstørrelse  se  selve  MIkrokokkolo- 
nierne,  som  fremkalde  AfstødniDgen,  ofte  i  meget  betydelig 
Udbredning.  Men  endnu  førend  hele  det  bedækkende  Væ¥ 
er  afstødt,  ser  man  i  selve  Folliklernes  Parenkym  Spalter, 
der  sandsynligvis  ere  dannede  som  Følge  af  det  formind- 
skede Tryk,  ved  Ophævelsen  af  Spændingen  i  Vævet*  Er 
nu  hele  det  bedækkende  Væv  nekrotiseret,  aabnes  de  paa- 
gjældende  Follikler,  og  deres  ceUe-kjærneholdige  Indhold  ud- 
tømmes i  Tarmen,  og  paa  denne  Maade  dannes  de  karak- 
teristiske tyfoide  FoUikuherulcerationer.  Samtidig  aabnea 
ogsaa  ofte  Blodkar  ved  Nekrosen,  hvorved  der  fremkaldes 
mer  eller  mindre  stærke  Blødninger,  som  iøvrigt  ogsaa 
kanne  optræde  allerede  tidligere  som  Følge  af  den  nekrotiske 
Proces  i  det  bedækkende  Væv. 

En  anden  Slags  (Jlcerationer,  som  endnu  ikke  ere  iagt- 
tagne bos  Mennesker,  men  dog  ioiaaske  ogsaa  forekomme 
bos  dem,  har  Forf.  fundet  bos  Kaninerne*  De  udvikle  sig 
paa  aldeles  lignende  Maade  ved  en  nekrotisk  Proces  i  VUtl, 
fremkaldt  ved  Vegetation  af  Skixomyceter  og  Nydannelse  af 
Bindevævsceller,  og  fra  Roden  af  Villi  kunne  de  gjennem 
Vegetationerne  i  Rylusrummene  udbrede  sig  til  Slimbindena 
Væv  men  overskride  dog  i  Reglen  ikke  dennes  Museulosa. 
De  danne  altid,  selv  naar  de  ere  dybtgaaende,  smaa  mikro- 
skopiske Substanstab,  1  hvilke  man  stadig  kan  iagttage  store, 
veludviklede  Mikrokokkolonier. 

I  ét  af  sine  Forsøg ,  ved  en  meget  stærkt  udviklet 
Skizomykose  bar  Forf.  fundet  Epithelbeklædniagen  i  Jejunum 
i  det  Væsentlige  bevaret,  om  den  end  fandtes  afstødt  paa 
Spidfen  af  enkelte  Villi,  i  de  nedre  Partler  af  Tyndtarmen 
manglede  den  derimod  uæsten  fuldstændigt.  I  et  andet  Til- 
fælde vare  Villi  i  lleum  hist  og  her  berøvede  deres  Beklæd- 
ning, i  de  øvrige  Tilfælde  fandtes  Epitbelcellerne  overalt 
bevarede,  om  end  kjtndeligt  granulerpde* 

Den  tyfoide  Proces  i  Tarmkanalen  begynder  altsaa  tned 
Indvandringen  af  Tyfusorganismerne  i  Slimhindens  Væv.  Sam- 
tidig med  Vegetationen  af  Bakterierne  udvikle  de  patholo- 
giske  Forandringer  sig;  de  to  Processer  staa  i  et  propor- 
tionelt Forhold  til  hinanden.  Selv  om  i|u  end  Erfaringen 
taler  for,  at  Optagelsen  af  Skizomycetérne  i  de  fleste  Til- 
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fslde  finder  Sted  gjeDnem  urent  Drikkevand,  og  Sygdommen 
i  Reglen  begynder  med  en  mere  eller  mindre  akut  Mave- 
Tarmkatarrb,  eaa  tyde  dog  Experimenterne  paa,  at  en  livlig 
Bakterievegetation  kun  kan  finde  Sted  i  de  Dele  af  For- 
døjelseskanalen^ i  hvilke  den  kemiske  Indvirkning  af  de 
vssentljgste  Fordøjelsesvædsker  er  svækket  indtil  en  vis 
Grad.  Der  vU  derfor  ogsaa  findes  den  største  Møngde 
Bakterier  paa  de  Steder,  hvor  Betingelserne  for  Yngelen  ere 
de  gunstigste;  dette  gjælder  navnlig  om  den  nedre  Del  af 
Tyndtarmen,  hvor  Ryluskarrene  og  de  Peyerske  KJertelgrupper 
ere  i  størst  Mængde  tilstede  og  tillige  det  adenoide  Væv  mest 
firemberskende,  her  ere  Betingelserne  for  Lokalisationen  i 
fuldeste  Maal  tilstede. 

Ved  Forf.*s  Forsøg  med  Kaninerne  viste  det  sig,  at 
Tarmaffektionen  i  de  forskjellige  Tilfælde  var  højst  forskjel- 
ligt  udviklet.  Medens  den  nemlig  i  ét  af  Tilfældene  var  saa 
betydelig,  som  man  kun  træffer  den  i  de  sværeste  Tilfælde 
af  tyfoid  Feber  bos  Mennesker,  var  den  i  et  Par  andre  Til- 
fælde kun  forholdsvis  lidt  udviklet.  Det  samme  Forhold 
træffer  man  ogsaa  ved  mange  andre  Infektionssygdomme, 
saaledes  navnlig  meget  fremtrædende  ved  Diftheritis  og 
Barselfeber,  fordi  den  organiserede  Gift  ved  disse  Sygdomme 
under  begunstigende  Omstændigheder  gjennem  Blod-  og 
Lymfekarrene  kan  overføres  til  de  forskjellige  indvendige 
Organer,  Milten,  Leveren,  Nyrerne,  det  centrale  Nerve- 
system o.  s.  V.  bøden  kan  derfor  ved  disse  Sygdomme  ind- 
træde paa  Tider,  da  den  lokale  Affektion  befinder  sig  paa 
højst  forskjellige  Udviklingstrin,  og  man  finder  da  samtidig 
snart  det  ene  og  snart  det  andet  Organ  stærkt  angrebet  af 
Skizomyceterne.  Ved  sioe  Undersøgelser  fandt  Forf.  dem 
i  veilende  Mængde  i  Milt,  Lever,  Nyrer,  de  forstørrede 
Krøskjertler,  Hjærte  og  Lunger;  de  gjenfandtes  under  dfa 
beskrevne  Former  paa  de  forskjelligste  Steder  i  disse  Or- 
ganer ,  i  hvilke  de  i  Forhold  til  døres  Mængde  fremkaldte 
pathologiske  Forandringer. 


lUbberlioldigt  Seltenfail« 

(lodsendt) 


I  forrige  Aar  bleve,  efter  Meddelelse  i  Berliner  Blade,  nogle 
Personer  syge  efter  Nydelsen  af  Seltersvand  fra  et  Udsalg 
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paa  Gaden  I  en  saakaldt  Trinkhalle.  Ved  den  af  Politiet  i 
den  Anledning  foranstaltede  Ondersøgelse  Tiste  det  sig,  at 
vedkommende  Mineralvand  indeholdt  en  betydelig  Mængde 
Kobber,  hidrørende  fra  den  Kobberbeholder,  hvori  Vandet 
opbevares  i  saadanne  Udsalg;  den  indvendige  Fortinning  maa 
enten  have  været  mangelfuld  eller  have  taget  Skade.  Ogsaa 
Seltersvand  paa  Flasker  kan  indeholde  Kobber,  naar  man 
har  anvendt  slette  Apparater  til  Fremstillingen.  Det  er  en 
bekjendt  Sag,  at  mange  i  rent  Vand  meget  tungt  opløselige 
kulsure  Salte,  forholdsvis  lettere  opløses  i  kulsyreholdigt 
-Vand;  det  maa  være  paa  denne  Maade,  at  det  basiske  Kob- 
berkarbonat, som  meget  let  danner  sig  paa  den  indvendige 
Side  af  saadanne  Beholdere,  naar  de  ikke  ere  fortrinligt  for- 
tinnede, er  blevet  opløst  i  Mineralvandet.  Saadanne  Be- 
holdere, som  fyldes  i  Fabrikerne,  benyttes  ogsaa  meget  hos 
os,  ikke  alene  i  de  ambulante  Vogne,  som  stationeres  paa 
Gaderne,  men  ogsaa  i  Konditorier,  Theatre  og  Forlystelses- 
etablissementer. Der  er  derfor  al  Anledning  til  at  have  Op- 
mærksomheden henvendt  herpaa,  og  der  er  stor  Sandsyn- 
lighed for,  at  det  vil  vise  sig,  at  Aarsagen  til  mange  plud- 
selige Diarréanfald  maa  søges  i  Nydelsen  af  saadant  kob- 
berholdigt  Mineralvand.  Da  Talen  her  er  om  Kobberfor- 
giftning, skulle  vi  benytte  Lejligheden  til  at  omtale  et  Mis- 
brug, som  efter  hvad  vi  erfare,  ikke  skal  være  saa  ganske 
ualmindeligt  i  Kjøbenhavn.  Det  er  en  i  Syltekonsten  længe 
bekjendt  Sag,  at  Agurker  faa  et  smukkere  grønt  Udseende 
ved  at  syltes  i  Messing-  eller  Kobberkar,  men  nu  skal  det 
ikke  være  saa  sjældent,  baade  i  private  Husholdninger  og 
hos  dem,  der  sylte  til  Forhandling  (Restavratører,  Beværtnings- 
folk  o.  1.),  at  der  tilsættes  et  Stykke  tBIaastent.  Vedkom- 
mende handle  naturligvis  i  Uvidenhed  om  dette  Kobbersalts 
giflige  Egenskaber,  men  det  forekommer  os,  at  der  kunde 
være  Anledning  for  Sundhedspolitiet  til  at  lade  foretage  en 
Undersøgelse  af  de  stærkt  grønt  farvede,  syltede  Agurker, 
og  at  lade  udgaa  en  Advarsel  om  ikke  at  bruge  Kobbeikar 
eller  Kobbersalte  ved  Syltningen. 


Kvakstlferl.  Tvende  Skolelærere  paa  Mols,  der  vare  satte  ander  Til- 
tale for  Kyaksalveri  og  ulovlig  Handel  med  Medicfnalvarer,  bleve  ved 
Underretsdom  ansete  hver  med  en  Bøde  af  220  Kroner  samt  paaiagte 
Sagens  Omkostninger.  Begge  de  Tiltalte  havde  forskaffet  sig  et  homøo- 
pathisk  Hnsapothek  og  af  dettes  Indhold  udleveret  Medikamenter;  ved 
Overrettens  Dom  blev  imidlertid  ingen  af  dem  anset  skyldig  i  ulovlig 
Medikamenthandel.   Medens  den  Ene  er  frifundet  for  Aktors  Tiltale,  idet 
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han  ikke  er  anset  at  ha^e  taget  de  Syge  under  formelig  Kar  men  derimod 
har  iDdskrænket  sig  til  at  gWe  et  enkelt  Raad  1  saadanne  lettere  Syg- 
domstilfælde, til  hYilke  Læge  1  Almindelighed  ikke  bliver  hentet,  har 
derimod  den  Anden  drevet  en  mere  ndstraiit  Kvaksalvervirkaomhed,  idet 
han  i  de  sidste  10  Aar  har  givet  sig  af  med  at  kurere  i  forskjelllge  Syg- 
domstilfælde, som  Tandpine,  Tandsygdomme  hos  Børn,  Bylder,  Forkølelser, 
hvortil  han  dog  har  henregnet  Ansigtsrosen,  Lungebetændelse,  Feber, 
Brystkrampe,  Diftheritis  og  gastriske  Sygdomme,  hvorhos  han  har  ført  et 
fortsat  Tilsyn  med  de  Syge.  Ved  dette  sit  Forhold  er  han  anset  at  have 
gjort  sig  skyldig  i  Kvaksalverl  og  er  derfor  ved  Overrettens  Dom  idømt 
en  Bøde  af  20  Kr.  til  Amtets  Fattigkasse,  hvorimod  han  iøvrigt  er  fri- 
fundet for  Aktors  Tiltale,  dog  saaledes  at  han  udreder  Aktionens  Om- 
kostninger, hvortil  ogsaa  den  anden  Tiltalte,  der  blev  frifundet,  er  for- 
pligtet (Nationaltid.    Mr.  867.     1878.) 

M  BsdkiMake  Selskab  1  Uøbeibavii  Møde  Tirsdag  den  28de  Oktober 
1878  KL  7. 

Dr.  med.  L.  Salomonsen:  Om  Ønskeligheden  af  at  de  1  Kjøben- 
havns Nærhed  herskende  epidemiske  Forhold  hurtigt  offentliggjøres  for 
Kjøbenhavns  Læger. 

Formanden:  Erfaringer  om  desinficerende  Indsprøjtninger  under 
Fødsel  og  Barselseng. 

——————— ^^I^M^M 

Orertigl  et  er  SygåMMi^  DøMUd  eg  Fedskr  I  Uakeibafii 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenhavDS  prakt  Læger  (162)  er  1  Ugen  til  den  SdeOktbr.  an- 
meldt 689  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  538  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  15,  ondartet 
Halssyge  18,  Strubehoste  O,  Kighoste  4,  Faaresyge  4,  gastr.  Feber  33, 
tyf.  Feber  18,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  8,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  168,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  6,  Brystkatanh  116,  GrlppeS, 
Lungebetændelse  10,  Halsbetændelse  94,  akut  Ledderevmatlsme  14,  andre 
Farsoter  12  (øjebetændelse  1,  Zona  3,  Nældefeber  3,  Erythem  2, 
Furunkler  2  og  Ekiema  1  Tilfælde);  desuden  Gononé  94,  venerisk  Saar  15, 
erhvervet  Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  18,  Drankergalskabs,  Brænde- 
vlnssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  St  Aonæplads,  St  Torvegade  og 
Halmtorvet. 

Dødsfaldenes  Antal  er  81.  Dødsaariagerne  ere:  Farsoters 
(ondartet  Halssyge  1,  tyf.  Feber  2,  lodesL  Kolera  og  akut  Diarré  6); 
Blodforgiftninger  2;  konatitutionelle  Sygdomme  18  (Lunge- 
svindsot  9);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selvmord  1);  Dannel- 
sesfejl  6;  lokale  Organsygdomme  82;  Sygdomme  1  de  ydre 
Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  11  (Tæring  hosSmaabørn  10). 

Levendefødte  ere  155  (82  Drenge,  73  Piger);  Dødfødte  4. 

De  4  første  Dage  vare  kølige  med  vestlige  Vinde  og  lidt  Regn;  i  de 
3  sidste  Dage  steg  Varmen  betydeligt  med  fugtige,  sydlige  Vinde. 

I  Ugen  til  den  28de  Septbr.  er  I  London  anmeldt  2  Dødsfald  af  Kopper, 
30  af  Skarlagensfeber,  53  af  Kighoste,  26  af  tyf.  Feber;  i  Ugen  til  den  21de 
I  St  Petersborg  28  af  Kopper,  13  af  Skarlagensfeber,  13  af  tyf.  Feber  og 
5  af  exanth.  Tyfas.  
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  RI.  7—9  og  I  Vs— 2 V2, 
for  Damer  og  Børn  Bl.  11—12  og  2V2— SV2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

tre  Eftn^ 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen* 
hørende  til  Fabrikspriser. 

XL  KUtendarfff 
Østergade  Nr.  9. 

1  Begyndelsen  af  Noyember  nedsetter  jeg  mig  som 
praktiserende  Læ^e  og  Fødselshjælper  i  Saaring  By  i  Dal- 
lerup  Sogn  nær  Silkeborg. 

Nie^litfi 


Den   10de  Oktober  har  jeg  nedsat  mig  som  Læge  ved 
Ulstrup  Station,  Jylland.  Jes  Isssei. 

Maltikur-A.iistalteii«  Peter  Skram«gade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

9«  JiTCCS- 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsftildt  af  Dr.  med. 
V.  Budde. 

Udkommet  er  og  faas  i  alle  Boglader: 

Om  de  motoriske  Centrer  paa  Storlijemens  Overflade, 

Litterær  Oversigt  af  A.  Meta. 
Pris :  80  Øre. 

I.  lagefip, 

Oothersgsde  SI. 

Bi«B«o  L«&M  Bogtrykktri    C.  A.  R«lls«Ii  Foi1»f . 


Ijcbrakara.  1. 2S.  »ktbr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

a«««  Række  XXVI.  Nr.  19. 


Rediireret  af  Dr.  T.  liMe. 


ludbold:  Dea  IjdMshaTi-lleri^aUuifki  UftMsferwuf.  loriattntal«!  i  Birfcerd.  llje 
B«g«r.  liiig:  Iki  utiMfUtke  Ptriiiidiig  M  iiMlun  SafpvaliMir  tg  søptitU 
Sair.  TaUice.  DdiBTtelM.  Ordm^ekøraiiM.  MifaM.  Orenigt  fftf  8j|- 
dtnw,  ØøéiraM  ag  fadalar  i  IjtbankaTi.     IMjM*g|aNlMr 


Den  Kjøbenkayi-Nordsjællaiidske  L»gekreå8fwe«Hg 

afholdt  Bit  Efteraarsmøde  den  18de  da.  under  Ledelse  af 
ProC.  Thorn  am.  Som  den  første  Sag  paa  Dagsordenen  var 
efter  Initiativ  af  Lyngby  Lægeforening,  hvortil  Frederilisborg 
Lægeforening  havde  sluttet  sig,  opført:  «Dis)iu88ion  an- 
gaaende  den  af  Distrik'tslægen  i  Sorø  foranledi- 
gede legale  Sektion*.  Forinden  denne  hiev  taget  for,  frem- 
lagde Dr/med.  E.  Jacoby  følgende  Forslag  til  en  motiveret 
Dagsorden :  «f  Betragtning  af,  at  den  først  paa  Dagsordenen  op- 
førte Sag  verserer  for  Sundhedskollegiet,  og  i  Forvisning  om,  at 
den  der  vil  finde  en  retfærdig  Afgjørelse,  gaar  Forsamlingen 
over  til  den  næste  Sag  paa  Dagsordenen*.  Ban  gjorde 
navnlig  gjældende,  at  det  var  ubetimeligt  at  drøfte  denne 
Sag  nu,  da  den  forelaa  til  SundhedskoUegiets  Undersøgelse; 
skulde  det  Resultat,  hvortil  Kollegiet  eventuelt  maatte  komme, 
ikke  tilfredsstille  Forsamlingen,  vilde  man  snarere  kunne 
optage  Sagen  til  Forhandling  her.  Dette  Forslag  blev  be- 
kæmpet af  flere  Talere,  som  alle  fremhævede,  at  det  for 
det  Første  endnu  ikke  var  oplyst,  om  Sagen  var  bragt  frem 
for  Sundhedskollegiet,  og  dernæst  skulde  Forhandlingen 
her  have  et  helt  andet  Udgangspunkt  og  et  helt  andet 
Objekt  end  SundhedskoUegiets  Undersøgelse;  medens  nemlig 

84J«  lUikk«.  Mda  Bd. 
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Sagens  retBlige  Forhold  maatte  være  Gjenstanden  for  Kolle- 
gietB  Afgjørelse,  skulde  man  her  kun  beskjæftige  sig  med 
dens  kollegiale  Side.  ForhaDdliDgerne  her  skulde  fuldstændig 
holde  sig  udenfor  det  Omraade,  der  var  forbeholdt  Sand- 
hedskoUegiets  Dndersegelse,  og  vilde  derfor  netop  fremtræde 
som  et  Supplement  ttl  den.  Forslaget  blev  derpaa  forkastet. 
I  sit  Indledningsforedrag  gjennemgik  Dr.  Busch  Sagens 
faktiske  Omstændigheder,  saaledes  som  disse  ville  være 
Ugeskriftets  Læsere  bekjendte  og  udtalte  sig  skarpt  mod 
Distriktslæge  Schenings  Fremgangsmaade  i  denne  Sag,  og 
mod  hans  Polemik  mod  Dr.  Sell  i  Ugeskrift  f.  Læger.  Hao 
støttedes  i  saa  Henseende  af  alle  de  Talere,  der  deltoge  i 
den  efterfølgende  Diskussion  og  fremlagde  derpaa  følgende 
Forslag  til  en  motiveret  Udtalelse: 

Efterat  den  mellem  Br.  Dr.  Sell  og  Hr.  Di- 
striktslæge Schening  i  Ugeskrift  for  Læger  om- 
talte tlegale  Sektion«  har  været  under  For- 
handling i  Lægekredsforeningen  for  Kjøbenhavn 
og  Nordsjælland  den  18de  Oktober  1878,  ud- 
taler denne  Forening  sin  alvorligste  Misbilligelse 
af  Br.  [Distriktslæge  Schønings  udviste  Mangel 
paa  kollegial  Hensynsfuldhed  og  de  af  ham  mod 
Dr.  Sell  I  Ugeskr.  for  Læger  udslyngede  lo- 
siouationer,  ligesom  ogsaa  sin  Beklagelse  ov.er, 
at  Br.  Fysikus  Knudsen  ikke  har  søgt  at  værne  om 
den  yngre  Kollegas  Ære,  samt  opfordrer  sluttelig 
Dr.  Sell  til  at  foretage  ethvert  yderligere  Skridt 
for  at   skaffe   sig  den  fortjente  Oprejsning. 

Der  blev  under  Diskussionen  om  dette  Forslag  rejst  Tvivl 
om,  hvorvidt  man  overbovedet  burde  fremkomme  med  nogen 
Udtalelse  om  Fysikus  Knudsens  Stilling  til  Sagen,  dels 
fordi  man  savnede  tilsirækkeige  faktiske  Oplysninger  i  saa 
Henseende,  og  dels  fordi  man  derved  let  vilde  komme  ud 
over  den  Begrænsning,  som  man  havde  sat  sig  for  For- 
handlingens Omraade.  Ved  den  sluttelig  foretagne  Afstem- 
ning stemte  af  28  tilstedeværende  Medlemmer  24  for  For- 
slaget, medens  4  afholdt  sig  fra  at  stemme. 

Derefter  gav  Distriktslæge  W«  Møller  omstaaende  Med- 
delelse om  Mordattentatet  1  Birkerød,  og  til  Slutning 
fremviste  Dr.  Bad  er  up  et  billigt  galvanokavstisk  Apparat 
og  en  lille  transportabel  Wintrlchs  Lampe. 
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HardåtteMtatet  i  Burkerad. 


Fredagen  d.  19.  Juli  var  der  et  betydeligt  Røre  i  Lands- 
byen Birkerød.  Der  var  forøvet  et  Mordattentat  imod  en 
ung  lyveaarlg  Pige,  Datter  af  Gaardejer  P.  B.  i  Bregnerød, 
og  Attentatet  var  forøvet  med  3  Revolverskud  af  en  Kvinde  — 
Lærerinde  Sophie  Magdalene  Banaen,  der  lige  efter 
Gjerningen  bavde  forsøgt  Selvmord.  Alle  Blade,  baade 
Bovedstadens  store  og  smaa,  men  særligt  Egnens  lokale, 
vare  i  længere  Tid  jævnligen  fyldte  med  Beretninger  om 
denne  uhyggelige  Begivenhed,  men  i  Beretningerne  var  Sand- 
hed blandet  sammen  med  Usandhed.  Efterat  have  gjenuem* 
læst  de  optagne  Forhør  og  støttende  mig  tillige  til  Udtalel- 
serne fra  den  Afdøde,  skal  jeg  i  Korthed  referere  Sagen. 

Den  saakaldte  Birkerøds -IMorderske  S.  M.  fl.,  som  man 
sandelig  q  maa  tænke  sig  som  en  blodsprængt  Forbryderske, 
derimod  snarere  som  en  deprimeret,  ulykkelig,  sindssyg 
Skabning,  blev  født  paa  Stiftelsen,  levede  senere  under  bedre 
Forhold,  da  hendes  Forældre  bleve  gifte,  og  fik  en  saa  god 
Opdragelse,  at  hun  ernærede  sig  som  Lærerinde.  For  om- 
trent 3  Aar  siden  blev  hun  Lærerinde  hos  Gaardejer  P.  B. 
i  Bregnerød  for  hans  mindre  Børn  og  fra  den  Tid  stammer 
den  store  i^ærllghed,  hun  bar  til  den  ældste  Datter  Anna. 
Denne  Kjærlighed  bragte  hende  til  et  Forsøg  paa  at  stifte 
et  Parti  imellem  A.  og  en  ung  Mand,  hvem  A.  nogle  Aar 
tilforn  var  truffen  sammen  med.  Til  den  Ende  udvirkede 
hun  Tilladelse  for  den  unge  Pige  til  at  følge  med  til  et  Bøst- 
gilde  i  Slagelse-Egnen.  Men  det  Brev,  der  skulde  under- 
rette Personen  om  Stævnemødet,  blev  tilbageholdt  af  Kon- 
servator C.  og  hans  Busholderske  (Sophie  Bansens  Kou* 
sine),  hvorefter  Faderen  erholdt  Underretning  om  Planen, 
der  saaledes  gik  overstyr.  Af  denne  Historie  tog  Faderen 
Anledning  til  at  fjærne  Lærerinden  fra  Buset.  Det  varede 
imidlertid  ikke  længe,  inden  hun  kom  i  Besøg  hos  Familien. 
Efter  de  enkelte  Medlemmers  Udtalelser  var  S.  B.  en  stil- 
færdig, omgængelig  Kvinde,  der  bavde  et  vist  Talent  til  at 
insinuere  sig,  navnlig  hos  Konen  i  BuseL  Først  i  Juni 
d.  A.  kom  hun  saaledes  atter  i  Besøg ,  men  da  dette  trak 
sig  ud  og  blev  Familien  og  navnlig  den  ældste  Datter  be- 
sværligt, blev  det  bestemt,  at  Afreisen  skulde  ske  den  19de 
Juli  med  Middagstoget,  og  at  Anna  skulde  ledsage  hende, 
for  at  Rejsen  ej  skulde  udsættes.  Der  var  Ueoighed  imellem 
de  Rejsende  om,  hvilken  Vej  der  skulde  vælges,  den  længere. 
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men  skyggefulde  igjennem  Skov  til  Lillerød  Station,  hvilket 
Sophie  Bansen  Toreslog,  eller  den  nærmere,  roen  solbare, 
til  Birkerød  Station,  hvilken  Vej  den  unge  Pige  foretrak  og 
som  blev  det  afgjørende.  Naar  Jeg  omtaler  denne  Uenighed 
om  Vejen,  da  er  Grunden  den,  at  man  heri  vil  have  set  en 
overlagt  Plan  til  Mordforsøget,  hvilket  dog  ikke  synes  rime- 
ligt, da  P.  H.  erklærer,  at  Beboerne  i  Bregnerød  lige  saa 
ofte  søge  Lillerød  som  Birkerød  Station  og  Sophie  Bansen 
alt  forud  havde  sendt  sit  Tøj  til  Lillerød.  Benimod  Birkerød 
By  skete  Overfaldet.  AnuaB.,  der  hele  Tiden  gik  bag  efter 
Sophie  Bansen,  blev  af  denne  fiere  Gange  anmodet  om  at 
gaa  foran  —  ada  hun  støvede  saa  stærkt  med  sin  Kjole«  — . 
Næppe  var  dette  sket,  førend  Sophie  B.  affyrede  et  Revolver* 
skud  paa  ganske  nært  Bold  imod  Ryggen  af  den  unge  Pige, 
der  saa  et  Lysglimt  og  følte  en  snærpende  Smerte  i  Ryggen. 
Bun  vendte  sig  om,  saa  ikke  noget  til  Revolveren,  men 
raabte:  tLad  os  løbe  Jomfru  Bansen,  man  skyder  efter  oa«. 
Da  hun  atter  løb,  faldt  det  andet  Skud  og  senere  paa  længere 
Bold  et  tredie  Streifskud.  Anna  B.  løb  alt  hvad  hun  konde 
ind  til  Birkerød,  hvor  en  Kone  i  et  af  de  yderste  Buse  kom 
den  stakkels  Pige  til  Bjælp.  Først  her  gik  det  op  for  hende, 
at  det  muligen  var  Sophie  Bansen,  der  havde  *skudt  paa 
hende,  da  hun  vidste,  at  denne  havde  en  Revolver  med, 
som  havde  været  i  hendes  Eje  i  flere  Aar.  Sophie  Bansen, 
der  blev  tilbage  paa  Vejen,  gik  ind  i  en  Kløvermark  og  af- 
fyrede paa  sig  2  Revolverskud,  et  nogle  Tommer  under 
Rjertet  og  et  igennem  Munden,  hvor  Kuglen  havde  perforeret 
den  bløde  Gane.  Skuddene  vare  blevne  hørte  i  Birkerød 
og  senere  fandt  en  Mand  fra  Byen  Selvmordersken  blødende 
af  Mund,  og  Saaret  i  Brystet,  vankende  ynkeiig  om  paa 
Marken.  Bun  forlangte  at  bringes  til  Præsten,  men  da  han 
ej  var  hjemme,  blev  hun  lagt  ind  hos  en  Bjulmand,  hvorpaa 
l)r.  Goldschmidt  fra  Lyngby  blev  hentet,  for  at  yde  den 
første  Assistance.  Efter  hans  Raad  blev  hun  kjørt  til  Usse- 
rød Sygehus,  ledsaget  af  en  Kollega,  Branner,  der  til- 
fældig var  tilstede  i  Birkerød. 

Anna  B.  blev  afhentet  til  Bjemmet  og  der  behandlet  af 
Overlæge  Eschricht  fra  Farum.  Efter  dennes  afgivne  Er- 
klæring var  hun  ramt  af  3  Revolverskud: 

1)  Et  Skudsaar  paa  højre  Side  ved  3die  falske  Ribben 
c.  3V2  Tomme  fra  Rygraden,  som  et  Ørestykke  i  Omfang. 
Sonden  kunde  føres  nedad  og  fortil  i  Skudkanalen,  c.  3Vs 
Tomme,  men  Kuglen  konde  ikke  føles.  Bun  følte  megen 
Smerte  i  Saaret  og  ned  ad  Underlivet. 
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2)  Et  do.  i  venstre  Side,  c.  Vs  Tomme  over  Hoftebens- 
kammen,  c.  2  Tommer  fra  Rygraden.  Indgangsaabningen 
som  Nr.  I,  Skudkanalea  nedad.  Sonden  kunde  kun  føres 
c.  2  Tommer  ned  i  den.     Smerten  her  mindrd. 

3)  En  Kontusion  af  en  Kugle  ved  7de  Ribben  og  c.  2V2 
Tomme  fra  Hygraden  med  smertefuld  Hævelse  og  blaalig 
Rødme  af  underløbet  Blod. 

Patientens  Tilstand  var  i  Førstningen  meget  betænkelig, 
thi  hun  flk  en  stærk  Nerverystelse  og  havde  heftig  Feber 
(P.  130).  Saarene  ere  imidlertid  lægte,  uden  at  Kuglernr* 
noget  Sted  vare  at  opdage.  Desværre  kan  man  vel  ikke 
være  saa  aldeles  rolig  Tor  Fremtiden. 

Førend  jeg  meddeler  et  Dddrag  af  Sophie  Hansens 
Sygehistorie,  støttet  paa  den  førte  Journal  og  Obduktions- 
fundet, maadet  være  mig  tilladt  at  omtale  denne  mærkelige 
Personlighed  lidt  nærmere.  Som  ovenfor  udtalt,  var  hun 
visselig  ej  nogen  blodig  Morderske,  men  snarere  et  sygeligt, 
nervøst  Væsen,  der  gav  sig  af  med  at  være  Skjønaand  og 
skrive  Vers,  saa  at  hun  vistnok  i  denne  poetiske  Stemning 
maatte  have  En,  paa  hvem  hun  kunde  kaste  sin  Kjærlighed. 
Hendes  efterladte  Notitsbøger  og  Papirer  vidne  herom  i  høj 
Grad.  Hun  udtaler  sig  f.  Ex.  saaledes  et  Sted:  tjeg  elskede 
Dig  saa  tro  som  min  Skygge,  men  hvad  gjorde  Du  til  Gjen- 
gjæld?  forlade  Dig  kan  jeg  aldrig,  men  leve  uden  Dig  kan 
jeg  ikke».  Den  i  Bladene  omtalte  Udtalelse  —  »jeg  tror 
paa  Gud  Fader,  Søn  og  Helligaand;  imorgen  skulle  vi  være 
i  Paradis**  — ,  der  jo  ogsaa  kunde  hentyde  paa  overlagt 
Mord,  er  usandfærdig.  Det  anførte  Exempel  viser  tilfulde, 
hvorledes  hun  forfulgte  den  stakkels  unge  Pige  med  sin 
Kjærlighed  og  hvor  besværlig  hun  var  denne,  der  led  meget 
under  dette  Forhold.  Anna  H.  erklærer,  at  hun  aldrig  har 
set  hende  at  være  sindsforvirret.  Efter  de  optagne  Forhør, 
hvori  den  Afdødes  Venner  og  Bekjendte  ganske  stemme 
overens  med  P.  H/s  Familie,  var  hun  fredsommelig,  yderst 
hjælpsom  og  deltagende,  kunde  med  den  største  Opoffrelse 
pleje  Syge  i  lange  Tider  og  intet  Ufordelagtigt  var  hidtil  be- 
kjendt  om  hende.  Kun  Konservator  G.  og  hans  Husholderske 
fælde  en  strængere  Dom  over  hende  og  udtale,  at  hun  var 
en  emanciperet  Kvinde,  der  drev  iVlandfolke  Sport,  skød  med 
Revolver,  red  og  holdt  af  at  drikke  stærke  Snapse,  der  helst 
maatte  være  af  bedste  Kommen-Aquavit.  Dette  sidste  maa  jeg 
tiltræde,  da  hun  ofte  af  mig  under  Sygdommen  forlangte 
Brændevin  isledetfor  Vin. 

I  den  lange  Tid,  jeg  behandlede  hende  paa  Sygehuset, 
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fik  jeg  det  Indtryk,  at  hun  ej  var  meget  religiøs,  at  hun  ej 
heller  brød  sig  om  sin  Forlovede,  men  at  hele  hendes 
Tanke  og  Kjærlighed  var  koncentreret  paa  den  unge  Pige, 
mod  hvem  hun  visselig  har  forøvet  Mordattentatet.  Naar 
jeg  bruger  Ordet  « visselig«,  da  er  Grunden  den,  at  det 
ingenlunde  er  bevist,  at  hun  har  forøvet  det,  skjøndt  jeg  er 
aldeles  overbevist  herom.  Anna  B.  kan  ej  med  Vished  sfge 
det,  thi  hun  véd  det  ej,  men  fattede  først  Tanken,  da  hun 
kom  ind  til  Birkerød,  og  den  Afdøde  har  aldrig  villet  er- 
kjende,  at  hun  har  skudt  paa  sin  Yndling.  Paa  Grund  af 
Patientens  lidende  Tilstand  blev  der  kun  afholdt  et  foreløbigt 
Forhør,  og  der  er  ikke  afsagt  noget  Arrestdekret  over  hende. 
Naar  jeg  talte  med  den  Afdøde  om  denne  Sag,  udbrød  hun 
altid:  »Det  er  C,  der  har  skudt  paa  Anna;  baade  hun  og 
jeg  saa  ham  løbe  langs  Vejen*.  Kun  naar  man  alvorligt 
foreholdt  hende,  at  hun  jo  havde  havt  Revolveren  i  Lommen 
og  have  brugt  den  baade  imod  den  unge  Pige  og  sig  selv, 
endte  hun  Samtalen  ^  tja  naar  De  siger  det,  maa  det  vel 
være  sandt ■.  Det  var  rørende  at  se  Taarerne  trille  ned  af 
Kinderne  paa  hende,  naar  Anna  H.'s  Navn  blev  nævnet. 
Hun  ønskede  altid  at  have  hende  i  Nærheden,  for  at  hun 
kunde  faa  god  Pleje  paa  Sygehuset. 

At  hun  ej  har  været  mentis  compos,  da  hun  begik 
Handlingen,  og.  at  hun  i  Handlingens  Øjeblik  har  bavl 
stærke  Hallucinationer,  er  min  Tulde  Overbevisning,  og  alle 
Kolleger,  der  have  seet  hende,  ere  enige  i,  at  hun  led  af 
en  Sindssygdom.  Alene  det,  at  hun  end  ikke  havde  den 
ringeste  Tanke  om,  at  hun  havde  begaaet  en  Forbrydelse 
tyder  paa  min  Anskuelses  Rigtighed. 

Uddrag  af  Journalen: 

SophieMagdaleneHansen,  38  Aar  gi.,  uregelmæssig  menstrueret  i 
den  senere  Tid,  blev  Indlagt  paa  Sygehuset  i  Usserød  Kl.  5  den  19de  JaU. 
PaUenten  er  bleg,  vistnok  af  Blodtabet,  taler  svagt,  men  synker  uden 
stor  Besværlighed.  Det  ene  Skudsaar  findes  lidt  ovenfor  Cardia  til  ven- 
stre  Side,  2Va  T.  nedad  og  indad  for  Papilien,  omtr.  ud  for  7de  Ribben. 
Saaret  er  rundt,  af  en  Øres  Størrelse,  dog  noget  langagtigt  fortrukket 
Sonden  kan  bringes  et  Par  Tommer  opad  og  udad  1  Retningen  af  RU>- 
benet.  Paa  Ryggen  findes,  2Vs  Tomme  fra  Hvirvelsøjlen  paa  venstre  Side, 
et  haardt ,  afstumpet  Legeme  af  omtrent  en  Nøds  Størrelse  mellem  6te 
og  7de  Ribben.  Legemet  er  bevægeligt,  og  det  synes  rimeligt  at  vsre 
Projektilet,  en  Spidskugle.    Ømhed  1  Omfanget. 

Det  andet  Saar  findes  1  Munden;  denne  var  sværtet  af  Krudt  og 
Blod.  Da  dette  var  afvadsket,  fandtes  et  lille  rundt  Saar,  der  havde  per- 
foreret den  bløde  Gane  paa  højre  Side  af  Uvula.  Ved  Sonderingen 
igjennem  Saaret  kunde  Kuglen  intetsteds  findes.  Den  haarde  Gane  synes 
ej  at  være  læderet    Overlæben  paa  højre  Side  svullen  og  stærkt  sværtet 


295 


af  Krudt.  Blod  I  Naseborene.  Ved  CJodenøgelsen  af  Brystet  findes  Lan- 
gerne at  respirere  nornaalt.  Perkasalonen  af  HJærteregionen  frembyder 
Intet  Abnormt;  HJærtelydene  normale,  ingen  Hoste  eller  Stakaandethed. 
Aabning,  P.  90,  temmelig  sTag. 

Ispose  paa  Bryst  og  Ryg. 

Kl.  8  om  Aftenen  stededes  han  til  et  foreløbigt  kort  Forher  af  Birke- 
dommeren. 

I  de  første  Dage  var  hendes  Tilstand  taalellg,  og  der  var  logen  For- 
andringer at  iagttage  Ted  Undersøgelsen  af  Brystet.  Hun  klagede  kun 
over  en  fix,  lokal  Smerte  lige  bag  Insertionen  af  M.  sterno-cleido-mast. 
paa  Processen.    Puls  og  Temperator  meget  variable  100-130;  39^39,6. 

Den  22de  Juli.  Erythem  paa  Ryg  og  Nates.  Kuglen  blev  skaaren 
ud  af  Ryggen,  Sonden  kunde  ikke  føres  ud  over  det  Cavum,  hvori 
Kuglen  havde  ligget  Fra  nu  af  forvsrredes  hendes  Tilstand  lidt  efter 
lidt,  Smerterne  i  venstre  Side  toge  til,  og  Undersøgelsen  af  Brystet  viste 
den  dybere  Liden,  letos  cordis  føltes  langt  til  højre,  hen  imod  højre 
Papil.  Den  forreste  og  øverste  Forflade  af  venslre  Side  af  Brystet  gav 
tympanitlsk,  den  nederste  og  bageste  Flade  mat  Perkusslonslyd. 

Den  14de  Avgust  hørtes  tydeligt  skrabende  Bilyd  ved  første  HJærte- 
slag;  hun  begyndte  at.  opspytte  et  gummøst,  blodigt  Expektorat.  Aande- 
nøden  stor.  Der  var  ingen  Tvivl  om,  at  der  jo  var  Luft  og  Fluidum 
i  venstre  Pleura-Sæk. 

Kapillær  Thoracentese  med  Aspiration. 

Da  Troisquarten  var  udtrukken,  hvislede  Luften  —  dog  ej  1  stor 
Mængde  —  ud  af  Kanylen;  derpaa  udtømtes  der  2550  Gram  stin- 
kende serosangvlnolent  Flnidnm,  der  etrax  koagulerede.  Fluidet  Tar 
stærkt  fyldt  med  Luftblærer.   Kaviteten  blev  udskyllet  med  lunkent  Vand. 

Patleateo  lettedes  betydeligt.  Orthopnøen  tabia  sig,  hun  kunde 
ligge  lavere  med  Hovedet  og  paa  Ryggen.  Ictus  cordis  føltes  endnu 
ved  højre  Papil,  og  Temperaturen  faldt  en  Grad. 

Den  15de.  Resplrationslyden  høres  ikke  fortil,  men  tydeligt  bagtil 
og  opad,    Perknssionslyden  fortil  meget  tympanitlsk. 

Den  19de.  Patienten  synes  bedre,  Hosten  mindre,  Expektoratet  ikke 
blodigt. 

Den  22de.  Aandeoøden  tager  til,  og  Perkussionen  viser  tydeligt  An- 
samling igjen  i  venstre  Langesæk. 

Kapillær  Thoracentese, 

hvorved  udtømtes  1000  Gram  Ildelugtende  tyndt  Pus.  Pieurasækken 
udskylledes  med  Karbolvand  (1-*100).  Da  vi  skulde  pumpe  Karbol  vandet 
ud,  stoppeA  Udpumpningen.  Troisquarten  bragtes  ind  1  Kanylen,  men 
ej  heller  det  hjalp. 

Kanylen  blev  nu  taget  ud,  og  Indkilet  I  Kanylens  Sideaabnlng 
fandtes  et  lille  Stykke  graat  Linned,  der  ganske  svarer  til  Foret  1  den 
Afdødes  Overtrøje. 

Den  22de.  Intet  af  Koglesaarene,  eller  det  første  Saar,  frembragt 
ved  Troisquarten,  vil  læges. 

Den  22de~25de.  Patientens  Tilstand  slettere;  hun  magrer  af,  Diarré, 
Svedblegne  paa  Hals  og  Ryg. 

Den  25de.  Atter  Thoracentese. 

hvorved  udtømtes  til  stor  Lettelse  for  Patienten  1440  Gram  ildelug- 
tende Pus.     Kaviteten  udskylledes  med  fortyndet  Karbolvand. 

Den  2Sde.  Patienten  lider  meget.  Luftudspllingen  i  venstre  Side 
stor. 
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Den  31te.  Trøske  oyer  hele  Tungen,  MnDdhalen  og  Læberoe. 
Temp.  Aften  38,a,  P.  lille. 

Den  1ste  Septbr.  Patienten  døde  Imorges  efter  en  urolig  og  smerte- 
fuld Nat. 

Saaret  af  Kuglen  i  den  bløde  Gane  lægtes  lidt  efter  lidt.  Den  om- 
talte Smerte  ved  Proc.  mastoidens  tabte  sig,  og  skjøndt  alle  Eikrementer 
i  de  første  10 — 14  Dage  blev  udskyllede,  saas  Intet  ttl  Koglen. 

Obduktion. 

Efter  at  Integumenterne  paa  Brystet  vare  løsnede,  fandtes  Skud- 
saaret  imellem  5te  og  6te  Ribben,  der  korresponderede  med  det  udven- 
dige Snar.    Begge  vare  lægte.    Brystbenet  borttoges. 

I  Gavum  pleuræ  slnist.  fandtes  betydeligt  Exsudat  af  en  puralent 
Vædske.  Venstre  Lunge  aldeles  sammenfalden  og  degenereret,  sammen- 
klæbet til  Pericardium.  Hjærtet  laa  opad  og  tilhøjre,  omtrent  med 
to  Tredjedele  af  dets  Størrelse  over  Midtlinien.  Ved  at  aabne  Pericardium 
fandtes  betydeligt  Pus  i  Sækken;  den  indvendige  Side  af  Pericardium 
var  belagt  med  Pus.  Hjærtets  Hulheder  normale.  Højre  Lunge  luftfyldt 
og  næsten  adhæreret  overalt.  Efter  at  venstre  Lungesæk  var  aftørret, 
fandtes  Udgangsaabningen  for  Kuglen  imellem  5te  og  6te  Ribben  bagtil, 
5te  Ribben  denuderet. 

Underlivet:  Leveren  stor,  blodfyldt.  Intestlnalkanalen  naturlig; 
Golli  m  uteri  indskrumpet,  Orif.  uteri  kun  passabel  for  en  Strikkepind; 
Gavilas  uteri  normal;  to  flbroide  Svulster  paa  Uterus  af  en  Nøds 
Størrelse. 

For  at  søge  Koglen,  der  var  indskudt  gjennem  Hunden,  undersøgtes 
Partiet  nøjagtigt,  uden  at  man  dog  kunde  finde  denne. 

Jeg  har  kortelig  omtalt  den  sygelige  Tilstand  af  den 
Afdødes  Genitalia  og  overlader  til  Kyndigere  at  bedømme, 
om  denne  ikke  kan  have  været  den  prædisponerende  Aarsag 
til  den  overdrevne  Kjæriighed,  hun  —  der  selv  var  forlovet  — 
følte  til  en  anden  Kvinde  og  en  deraf  opstaaet  Lyst  til 
lesbisk  Kjærlighed,  der  ej  blev  gjengjældt  og  saaledes  frem- 
kaldte Mordforsøget. 


Nye  Bøger. 


Beretning  om  Kommunehospitalet,  Øresuodshospitaiet 
samt  Epidemilazaretherne  i  Kjøbenhavn  for  1877.  Kjøbenhavn 
1878.     202  Sider. 

Kommunehospitalet.  Antallet  af  behandlede  Pa- 
tienter var  7670  (154  færre  end  i  1876).  Det  daglige  Gjen- 
nemsnilslal  af  Indkomne  var  19,3,  af  Udgaaede  17,5,  af 
Døde    1,8.      Den    største    daglige   Belægning   forekom   den 
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16de  Februar  og  var  741,  den  8 1te  Juli  henlaa  &58  Patienter. 
MiddelbelægDingeQ  for  bele  Aaret  var  645. 

Antallet  af  Døde  var  660  (9,4  pCt.  af  de  udgaaede  og 
døde  Patienter).  Sundbedstilstanden  i  Hospitalet  bar  efter 
Overlægernes  Beretninger  været  god.  Den  sædvanlige  Ud- 
skylning og  Desinflcering  af  Retirader  o.  s.  v«  er  foretagen, 
i  1876  anbragtes  Vandlaase  for  3  Kloselbrønde,  i  1877 
for  13;  forskjellige  Hvidtninger  og  Udluftninger  bave  fundet 
Sted.  Mandfolkefløjen  imod  Farimagsgade  er  forsynet  med 
elektriske  Ringeapparater  ligesom  Fruentimmerfløjen  blev 
iQor.  Den  mindre  Dampkjedel  i  Maskinhuset  er  erstattet 
ved  to  større.  En  Del  af  Hospitalets  Areal  er  afgivet  til 
Anlæ^  af  en  Gade  ved  dets  vestlige  Grænse. 

Der  er  fastsat  forskjellige  Regler  sigtende  til  at  fremme 
Uurtigbeden  af  Overflytningen  af  sindssyge  Patienter  fra 
Kommunehospitalet  til  St.  Hans  Hospital.  9  kvindelige  Elever 
af  Foreningen  til  Syge  og  Saaredes  Pleje  under  Krigsforhold 
bave  forrettet  Tjeneste  i  Hospitalet.  Hospitalet  er  efter 
Forslag  af  Overlæge  Studsgaarjd  sat  istand  til  at  karboli- 
sere  Gaze,  hvilken  vigtige  Forbindingsgjenstand  saaledes 
haves  for  mindre  end  Halvdelen  [af,  hvad  den  ellers  vilde 
koste  Hospitalet.  For  Volontærerne  er  udfærdiget  en  ny 
Instrux. 

Iste  Afdeling  (Overlæge  Hol  mer).  Dødeligheds* 
forholdet  bar  været  6,1  pCt.  Sundhedstilstanden  har  været 
særdeles  god.  Der  er  vel  forekommet  4  Tilfælde  af 
Septikæmi  og  Pyæmi,  men  i  dem  alle  var  Komplikationen 
tilstede  ved  Indlæggelsen.  Af  Rosen  optraadte  kun  3  Til- 
fælde, færre  end  nogensinde  før,  og  i  intet  Tilfælde  med- 
førte den  Døden;  den  er  ikke  optraadt  i  noget  Tilfælde, 
hvor  Antiseptik  har  været  anvendt.  Ingen  andre  Hospitals- 
sygdomme  ere  forekomne  i  Afdelingen.  Den  gode  Sund- 
hedstilstand i  Afdelingen  maa  tillægges  saa  meget  større 
Betydning  som  Belægningen  bar  været  meget  stærk,  saa  at 
bele  Aaret  rundt  saa  godt  som  samtlige  Lokaler  bave  været 
i  Brug  og  Afdelingen  ikke  har  kunnet  bave  Stuer  ledige  til 
Skiftelokaler.  At  dette  turde  voves  og  er  gaaét  godt,  skyldes 
Listers  Antiseptik,  hvis  beldbringende  Indflydelse  ogsaa  viser 
sig  ved  Operationerne,  hvis  Dødsprocent  kun  var  9,2,  med 
Fradrag  af  Trakeotomieroe,  der  med  deres  14  Udskrevne  og 
14  Døde  have  givet  mere  end  Halvdelen  af  Dødsfaldene, 
endog  kun  4,5. 

2den  Afdeling  (Prof.  BrQuniche).  Dødeligheds- 
forholdet -a  16,6  pGt.     Cpidemibygningen   har  været  ben- 
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lagt  unier  Afdelingen,  hvis  Sengetal  derved  har  været  bragt 
op  til  181.  Af  BospitalBsygdomme  nævnes,  at  der  af  Rosen 
er  opstaaet  6  Tilfælde  paa  Afdelingen.  Sygdommen  var  hele 
Aaret  repræsenteret  i  Epidemibygningen;  et  Tilfælde  af  Dy- 
senteri er  rimeligvis  opstaaet  ved  Infektion  i  Hospitalets 
Epidemibygning,  desuden  1  Pb.  typh.  og  1  Tussis  convulsiva; 
af  37  Pattebern,  indlagte  for  Diegivningens  Skyld,  fik 
13  Gastroenterititis ,  hvoraf  5  døde,  fortrinsvis  i  Sommer- 
maanederne. 

3dje  Afdeling  (Overlæge  F.  Trier).  Dødelighedsfor- 
holdet "=>  14,6  pet.  Af  BospitalBsygdomme  opstod  Rosen 
hos  to  Patienter;  dog  kan  det  ene  aabenbart  ikke  tilskrives 
Bospitalsforholdene  men  udgik  fra  en  lokal  Sygdom  (syfil. 
Ozoena),  og  den  anden  Patient  synes  ogsaa  at  have  haft  en 
habitnel  Disposition.  Desuden  opstod  paa  Afdelingen  1  Til- 
fælde af  Blodgang,  1  Skarlagensfeber,  1  lyf.  Feber,  4  Skaal- 
kopper  og  2  Rødlinger.  For  intet  af  disse  Tilfælde  kunde 
Smittekilden  paavises,  de  helbrededes  alie.  Af  Smaabøm, 
indlagte  for  Diegivningens  Skyld,  bleve  ikke  faa  angrebne 
af  Ernæringssygdomme ,  navnlig  Katarrher  i  Fordøjelsesred- 
skaberne;  3  af  dem  døde. 

Det  i  Beretningen  for  1876  af  Overlægen  udtalte  Baab 
om,  at  den  foretagne  Omordning  af  Sygeplejen  paa  Afde- 
lingens kvindelige  Fællesstuer  vilde  vise  sig  som  et  virkeligt 
Fremskridt,  er  ikke  blevet  skuffet.  Efter  at  flere  af  de  an- 
tagne Personer  have  trukket  sig  tilbage  af  forskjelli^e  Grunde, 
har  den  ny  Institution  udviklet  sig  videre  o^'  maa  nu  an- 
tages al  kunne  holdes  oppe  i  en  længere  Fremtid;  og  Over- 
lægen udtaler  sin  Tilfredshed  med  den  i  enhver  Benseende, 
ogsaa  forsaavidt,  at  det  for  mange  Patienter  trykkende  Doucar- 
system,  som  alle  Forbud  og  Instruxer  ikke  har  kunnet  ud- 
rydde, er  aldeles  ukjendt,  hvor  det  ny  System  er  lodført. 
Tilgangen  har  været  saa  rigelig,  at  Afdelingen  har  kunnet 
forsyne  2den  Afdeling  med  Personale  til  at  grundlægge  en 
lignende  Institution. 

4de  Afdeling  (Overlæge  Engelsted).  Dødeligheds- 
forholdet— i  1,2  pGt.  Sundhedstilstanden  god;  intet  Tilfælde  af 
Bospitalssygdomme.  Afdelingens  hele  Fysiognomi  har  været 
det  sædvanlige;  kun  har  Belægningen  været  usædvanlig  lav, 
nemlig  39o  (c.  16  pCt.)  under  Middeltallet  for  Tiaaret  1867—76. 
Dette  forklares  vel  tildels  ved  at  Tilstrømningen  til  den 
offentlige  Konsultation  har  været  stærk,  nemlig  598  (næsten 
200  flere  end  det  foregaaende  Aar). 

5te  Afdeling  (Overlæge  Studsgaard).    Dødeligheds- 
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forholdet  -a  9,5  pCt.  Af  Hospitalssygdomme  er  Rosen  optraadt 
hos  5  Patienter.  To  Patienter  døde  af  Pyænii,  der  dog 
under  de  foreliggende  Omstændigheder  iiæppe  kan  skrives 
paa  Hospitalets  Regning.  Trakeotomierne  for  Eronp  have 
givet  en  Dadelighed  af  66,7  pCt.;  af  9  Herniotomier  havde 
derimod  7  et  heldigt  Udfald.  For  første  Gang  meddeles 
Antallet  af  foretagne  Kloroformeringer,  hvis  Op- 
tælling begyndte  den  Iste  Marts  1877  og  fremdeles  vil  blive 
fortsat.  Antallet  er  382,  intet  Diykkestilfælde.  Det  vilde 
være  særdeles  ønskeligt,  hvis  de  andre  herværende  kirurgiske 
Afdelinger  paa  samme  Maade  bidroge  til  Narkose-Statistiken, 
hovedsagelig  for  eventuelle  Ulykkestilfældes  Skyld,  hvad  der 
ogsaa  er  indført  i  flere  udenlandske  Hospitalers  Aarsberet- 
nioger. 

6te  Afdeling  (Overlæge  Gædeken).  Dødeligheds- 
forholdet  »-  7,S0  pGt.;  dog  maa  bemærkes  at  22,54  pGt.  af 
samtlige  Døde  vare  døende  ved  Indlæggelsen  og  afgik  ved 
Døden  inden  24  Timers  Forløb. 

Sundhedstilstanden  har  været  god;  der  er  ikke  opstaaet 
noget  Tilfælde  af  Bospitalssygdom  paa  Afdelingen.  I  Aarets 
Løb  døde  4  Patienter  efter  forsøgt  Selvmord;  et  Tilfælde  af 
forsøgt  Selvmord  er  hændet  paa  Gelleafdelingeu.  Af  Deli- 
rium tremens  behandledes  206  ukomplicerede  Tilfælde,  69 
med  forskjellige  Komplikationer. 

Øresundshospitalet  har  i  1877  ikke  modtaget  nogen 
Patient. 

Epidemilazarethet  paa  Enighedsværn  (Overlæge 
Sand  holt).  Ved  Aarets  Begyndelse  og  ved  dets  Slutning 
fandtes  ingen  Patienter  paa  Lazarethet.  1  Aarets  Løb  be- 
handledes 38,  hvoraf  3  døde,  alle  3  af  hæmorrhagiske 
Kopper.     Sundhedstilstanden  har  stedse  været  god. 

I  Lazaretherne  paa  Kløverraarksvejen  (Overlæge 
Weyv^adt)  har  ialt  været  behandlet  6  Patienter;  ved  Aarets 
Udgang  var  Ingen  tilbage,  ingen  døde,  ingen  Tilfælde  af 
Hospilalssygdom. 


Beretning  om  St.Hans  Hospital  for  Sindssyge  i  1877. 
Kjøbenhavn  1878.     99  Sider. 

Ved  Begyndelsen  af  Aaret  1877  var  Patientstandén  666, 
ved  dets  Udgang  680.  Den  forholdsvis  lille  Tilvæxt  skyldes 
en  bet}'deligere  Afgang  end  i  noget  andet  Aar.  I  Anledning 
af  de  under  Forhandling  værende  Udvidelsesplaner  har  Over- 


300 


lægen  leveret  en  Statistik  for  de  sidste  15  Aar,  hvoraf  ses 
at  Tilvæxten  i  første  Femaar  var  gjenDemsoitlig  14,  i 
andet  16,  i  tredje  18;  vedbliver  dette  Forhold,  vil  Patient- 
slunden  i  Løbet  af  25  Aar  tiltage  med  600  og  Hospitalet, 
der  den  1ste  Januar  1878  havde  680  Patienter,  den  sidste 
December  have  —  1280  Patienter. 

1  de  15  Aar  er  indlagt  lige  mange  Mænd  og  Kvinder, 
men  da  der  er  afgaaet  flere  Mænd  end  Kvinder,  er  disses 
Antal  voxet  stæriiest;  i  andet  Femaar  var  Tilvæxten  af  Kvinder 
næsten  3  Gange  saa  stor  som  af  Mandfolk,  i  sidste  derimod 
Tilvæxten  af  Mandfolk  næsten  dobbelt  saa  stor  som  af 
Kvinder,  idet  der  i  denne  Periode  er  indlagt  langt  fiere 
Mænd  end  Kvinder.  Uvad  der  har  betinget  dette,  staar  ikke 
ganske  klart  for  Overlægen,  men  han  er  tilbøjelig  til  at  tro 
at  det  er  én  af  Milliardperiodens  mange  Virkninger,  idet 
Kvinderne  (især  gifte)  have  haft  langt  mindre  Nytte  og  —  Skade 
af  den  end  Mændene,  der  have  brugt  den  forøgede  For* 
tjeneste  navnlig  til  Brændevin  for  sig  selv  istedetfor  til  Gavn 
for  Huset. 

De  Fraskilte  figurere  med  overvættes  store  Tal.  Grunden 
hertil  er  vist  den,  at  den  ene  Ægtefælles  Sindssygdom  i  saa 
mange  Tilfælde  har  foranlediget  Skilsmisse.  Den  kroniske 
Melankoli  med  de  Fænomener,  man  har  samlet  under  Navn 
»moral  insanity«,  der  mere  karakteriseres  ved  en  Lidelse  af 
Moraliteten  end  af  Intelligentsen  og  viser  sig  stærkest  eller 
udelukkende  i  Hjemmet,  er  en  hyppig  Begyndelsesform : 
Hjemmet  gjøres  utaaleligt.  Parret  skilles.  Sygdommen  gaar 
sin  videre  Gang,  og  efter  nogen  Tid  erkjendes  den  som 
Sindssygdom,  og  den  fraskilte  Patient  indlægges.  I  Overens- 
stemmelse med  den  almindelige  Regel,  at  Enker  er  mere 
udsatte  for  Sindssygdom  end  Enkemænd,  der  mindre  ud- 
sættes for  Fattigdom  og  dens  syggjørende  Momenter,  er  der 
indlagt  mere  end  dobbelt  saa  mange  Enker  som  Enkemænd. 
Forholdstallet  for  Indlagte  af  hver  10000  Indbyggere  i  Kjø- 
benhavn,  ordnede  efter  Ægteskabsforhold ,  viser  vel  netop 
det  modsatte  men  er  vildledende,  thi  der  er  i  Kjøben- 
havn  4  Gange  saa  mange  Enker  som  Enkemænd,  idet 
et  meget  betydeligt  Tal  af  disse  gifte  sig  igjen,  og  herved 
bliver  Procenttallet  for  vedblivende  Enkemænd  forholdsvis 
højt.  Naar  de  Mindreaarige  trækkes  fra  de  Ugiftes  Tal, 
vilde  Forholdstallene  vise,  at  Ugifte  vare  stær^iest  dispone- 
rede til  Sindssygdom  end  Gifte.  Sindssygdomme  ere  langt 
farligere  for  Mænd  end  for  Kvinder;  dette  betinges  af  den 
fremskridende  Parese,  som  saa  hyppigt  angriber  Mændene  i 
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deres  kraftigste  Alder,  saa  sjældent  Kvinder,  og  ufejlbarlig 
ender  med  Døden  i  Løbet  af  faa  Aar. 

I  denne  Tid,  hvor  der  tales  saa  meget  om  den  stadigt 
voiende  Forøgelse  af  de  Sindssyges  Tal  i  alle  Lande,  maa 
det  yære  en  vis  Beroligelse  at  se,  at  saa  mange  Sindssyge 
ene  og  alene  eller  dog  væsentligst  skylde  sig  selv  den  sør- 
gelige Sygdom  —  en  Følge  af  Drik,  uordentligt  Liv,  Syfilis. 
Efterhaanden  tør  det  vel  baabes,  at  Civilisationen  ved  at 
gjennemtrænge  Nationerne  i  Aand  og  Sandhed  vil  bevirke, 
at  Færre  og  Færre  hengive  sig  til  de  Laster,  som  foruden 
mange  andre  Ulykker  ogsaa  avle  Sindssygdom. 

Der  er  ikke  optraadt  noget  Tilfælde  af  Hospitalssyg- 
domme.  Et  Forsøg  med  at  indføre  kvindelige  Opsyn  paa 
Plejestiftelsens  Mandfolkeafdelinger  synes  at  være  meget 
vellykket. 


Den  antiseptiske  Forbinding  fed  infektiøse  Snppnra- 

tiener  og  septiske  Snar. 

Efter  Prof.  K6Dlg.    (DenUch.  ZelUchr.  f.  Ghirang.    Bd.  10.    S.  12. 
Wiener  med.  Wochenscbr.    Nr.  37.    1878.) 


Med  Bensyn  til  Bebandlingen  af  de  suppurative  Betæn- 
delser i  Haandens  og  Underarmens  Muskel-  og 
Seneskeder  fremhæver  Forf.,  at  man,  naar  Patienten 
kommer  under  Behandling,  førend  Pusset  er  brudt  igjennem, 
og  Svulsten  er  betydelig,  skal  lade  Armen  hvile  en  kort  Tid 
i  en  løftet  Stilling,  for  at  Ødemet  kan  tabe  sig  noget,  saa 
at  man  bedre  kan  overse  Betændelsens  Udstrækning.  Pa- 
tienten bliver  da  bedøvet,  hele  Lemmet  omhyggeligt  renset 
og  desinficeret  og  derefter  de  nødvendige  Incisioner  fore- 
tagne. De  aabnede  Seneskeder  og  andre  Pusfoci  udsprøjtes 
og  renses  omhyggeligt  med  en  5  pCt«  Karbolsyreopløsning, 
der  indlægges  korle,  vide  Drænrør,  og  tilsidst  anlægges  en 
typisk  Listersk  Forbinding.  I  Begyndelsen  skiftes  Forbin- 
dingen hyppigere,  og  naar  det  gjøres  nødigt,  gjentages  Des- 
infektionen af  Pushulen.  Naar  Afsondringen  er  blevet  tynd, 
serøs,  eller  den  fuldstændigt  er  standset,  (jærner  man  Dræn- 
rørene, men  det  er  hensigtsmæssigst  at  lade  den  antisep- 
tiske Forbinding  blive  liggende,  indtil  Belbredeisen  er  fuld- 
stændig. 
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Paa  denne  Maade  kan  det  lykkes  at  indskrænke  Be- 
tændelsen, at  betage  den  dens  septiske  Karakter,  at  afkorte 
Sygdommens  Varighed  og  forhindre,  hvad  man  ved  disse 
Affektioner  mest  har  at  befrygte,  Nekrose  af  Senerne  og 
Stivhed.  Porf.  meddeler  3  meget  svære  Tilfælde,  i  hvilke 
den  aotieeptiske  Behandling  viste  sig  særdeles  virksom. 

Kommer  Tilfældet  først  til  Behandling  paa  et  senere 
Stadium,  da  der  allerede  har  dannet  sig  Fistler,  gjennem 
hvilke  Pusset  kun  har  ufuldstændigt  Afløb,  saa  kan  man 
ikke  haabe  paa  den  beskrevne  Maade  at  opnaa  et  aseptisk 
Forløb.  Man  gjør  her  bedst  i,  efter  at  have  anlagt  de  nød- 
vendige Aabninger,  at  foretage  en  Gjehnemrisling  af  de 
suppurerende  Gange  med  antiseptiske  Vædsker.  Bedst 
egnede  hertil  ere  Opløsninger  af  manganoversurt  Eali  eller 
af  Salicylsyre  (1:300),  som  man  i  Armens  løftede  Stilling 
indbringer  gjennem  det  højst  liggende  Drænrør.  Først  naar 
man  paa  denne  Maade  har  faaet  Suppurationen  og  Svulsten 
formindsket,  anlægger  man  en  antiseptisk  Forbinding. 

Ved  Behandlingen  af  septisk  inficerede  Saar  med 
den  Listerske  Forbinding  efter  forudgaaende  Des* 
infektion  gjælder  det  egsaa  særlig  om  at  faa  alle  de  Huler, 
Gange  og  (Jdbugtninger,  der  ere  Sæde  for  den  putride  De- 
komposition gjorte  tilgængelige  for  Desinfektionen,  alle  de 
Bløddele,  der  beflnde  sig  i  Dekompositionstilstand,  skulle 
omhyggeligt  fjærnes,  og  derpaa  foretages  en  saa  virksom 
Desinfektion  som  muligt.  I  Heglen  vil  en  Karbolsyreopløs- 
ning  paa  5^8  pGt.  være  tilstrækkelig  hertil,  men  hvor  det 
ikke  lykkes  at  fjærne  alt  det  nekrotiserede  Væv  fra  Saar- 
fladen,  kan  man  anvende  stærkere  Opløsninger  af  Klorzink 
i  Vand  (1:8  å  1:4).  Efter  Indlæggelsen  af  de  nødvendige 
Drænrør,  anbringes  dernæst  den  Listerske  Forbinding.  Hyp- 
pigt vil  det  blive  nødvendigt  at  gjentage  hele  denne  Proce- 
dure for  at  opnaa  et  aseptisk  Forløb.  Forf.  illustrerer  denne 
Behandlingsmaade  med  2  Tilfælde,  i  hvilke  den  viste  sig 
meget  hensigtsmæssig.  Det  ene  Tilfælde  var  en  Knusniog 
af  Laaret  med  udbredt  Nekrose  af  Bløddelene,  saa  at  den 
høje  Amputation  maatte  foretages  indenfor  Omfanget  af  de 
angrebne  Bløddele.  I  det  andet  Tilfælde  var  Saaret  efter  en 
kileformet  Udskæring  af  Tibia  blevet  Sædet  for  putrid 
infektion. 


Yakuiee*  Ved  det  kgl.  Praderiks  Hospitals  kirnrglske  Sygeafdeling 
er  en  Reseryeklrorgplada  at  besætte  fra  den  1ste  Deobr.  førstkommende. 

Ansættelsen  er  paa  2  Aar  og  uden  Prolongation.  Gagen  er  850  Kr. 
aarlig  samt  fri  Bolig  for  en  Ugift,  Brændsel  og  Lys. 

Ansøgninger  om  denne  Plads  ville  1  Løbet  af  3  Uger  fra  den  19de  Oktbr. 
at  regne  Tære  at  aflevere  i  Hospitalets  Inspektlonskontør,  ledsagede  af  de. 
fornødne  Vidnesbyrd. 


VdiUDTBelie«   Hds.  kgL  H.  Arveprinsessen  bar  under  17de  ds.  udnævnt 
Dr.  med.,  Kommunelæge  Julius  Petersen  til  Stifulæge  paa  Vallø. 


Meisdektraliei.  Det  er  allern.  ;tilladt  Læge  J.  V.  Ammundsen 
at  anlægge  og  bære  den  ham  tildelte  Dekoration  som  Officer  af  den 
tyrkiske  Medjldie-Orden. 


IMsAJd«  Den  14de  ds.  døde  prakt  Læge  Gbrlstan  Joban  Georg 
Smith  i  Sindal,  31  Aar  gL 


Oversigt  ff er  Sjgdemae,  DtérfkM  eg  Pedaler  I  Ilekeahavii 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (164)  er  i  Ugen  til  den  15de  Oktbr.  an- 
meldt 681  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  644  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  12,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  9,  ondartet 
Halssyge  23,  Stmbehoete  2,  Kighoste  3,  Faareayge  7»  gaatr.  Feber  38, 
tyf.  Feber  26,  exanthematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  3,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  119,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  1,  Brystkatarih  135,  Grippe5, 
Lungebetændelse  14,  Halsbetændelse  89,  akut  Ledderevmatisme  1 8,  andre 
Farsoter  16  (Øjebetændelse  5,  Stomatltls  8,  Zona  4,  Nældefeber  2 
Erytbem  I  og  Furubkler  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  90,  venerisk  Saar  14, 
erhvervet  Syfilis  12,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  10,  Drankergalskab  4,  Brænde- 
Tinssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
bold til  Folkemængden  forekomne  1:  Holmens  Kanal,  Laxegade  og  Sølv- 
gade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  81.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  12 
(Skarlagensfeber  1,  ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  1,  tyf.  Feber  1, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  5,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  2; 
konstitutionelle  Sygdomme  16  (Lungesvindsot  8);  voldsomme 
Dødsaarsager  1  (Selvmord);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organ- 
sygdomme 32;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  12  (Tæring  hos  Smaabørn  6)^ 

Levendefødte  ere  156  (73  Drenge,  83  Piger);  Dødfødte  1. 

Mildt  Vejr  med  avage  sydlige  Vinde  og  fugtig  Luft,  dog  ringe  Medbør. 

1  Ugen  til  den  5te  Oktober  er  1  London  anmeldt  4  Dødsfald  af  Kopper, 
34  af  Skarlagensfeber,  40  af  Kighoste,  26  af  tyf.  Feber;  i  Ugen  til  den 
28de  September  1  St  Petersborg  31  af  Kopper,  9  af  Skarlagensfeber, 
27  af  tyf.  Feber  og  6  af  eianth.  Tyfus. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  SveDsk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7 — 9  og  1 V2 — 2^/2,  . j 

for  Damer  og  Børn  Kl.  11—12  og  2V2— 3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

t?e  Kranie 


En  tandlæge  med  c.  4500  Kr.  Indtægt,  ønsker  at  bytte 
med  en  Kollega  i  en  By  eller  i  Mangel  heraf  at  afstaa  sin 
Praxis.  Bolig  (13000  Kr.)  maa  afkjøbes  eller  bortbyttes. 
Billet  mrkt.  B  bedes  indlagt  i  C.  A.Reitzels  Boglade. 


Maltkiir-A.nstalteii,  Peter  Skramsgade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

S.   nTnS* 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsfuldt  af  Dr.  med. 
V.  Budde. 


Den   10de  Oktober  har  jeg  nedsat  mig  som  Læge  ved 
Ulstrup  Station,  Jylland.  Jes  Bøssei. 


I  Midten  af  November  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i 
Sarup  pr.  Assens.  Jøkaa  Kier. 


Udkommet  er  og  faas  i  alle  Boglader: 

de  motoiiiske  Centrer  paa  StorlgenLens  Oveiflade. 

Litterær  Oversigt  af  A.  frledeueiek. 
Pris:  80  Øre. 

I.  lagerip, 

Gothersgsde  31. 


BiMco  Lnnoa  Bogtcjrkk«^.    C.  A.  lUluelt  Forlaff. 


KjtbeihtfB.  t.  2.  !!•? br.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

^4ie  i^^ke  XXVI.  Nr.  20. 21- 


fiediserel  af  Dr.  T.  liMe. 


lodhold:  I.  Dihlerap:  IjtkNham  ItsftfadifarloM.  Iiidiai:  Dab  løfile  Mm, 
R/e  Bøger.  S. Dihlerap:  Et  ^4ni  TilMde  af  diftberitiik  Lnhei.  Bøichit: 
Ilinikjfrll  MB  AimtMcBB  nå  amdre  kirurgiske  Operttieier  kei  Bøn.  féréelt 
Ob  RjtlM  if  kelde  Bide  i  Ibenmlimu  cerebnlis.  Erelsekj:  fentg  med  ei 
lirefiileL  Belmiig  fer  et  Skrift  ea  Hmdegaltkib.  Opbsfede  IiraitaBeferuh 
rtaUiiager.  Vakiicø.  Udisnebe.  Bet  nediduke  Sdibb  i  IjebeibaTi.  Orniigl 
•rer  SjgdMM,  Dedifild  eg  redritr  i 


KjøbeiihaYns  flospitalsforkold* 

Af  Dr.  E.  Dahlerup. 


For  omtrent  fire  Aar  siden  forelagde  Magistraten  Borger- 
repræsentanterne et  Forslag  til  en  Omordning  af  Sygeafde- 
lingerne paa  Kommunehospitalet;  dette  gik  ud  paa,  at  den 
5te,  den  saakaldte  blandede  Afdeling,  ophævedes,  og  at  der 
istedetfor  denne  oprettedes  to  nye  Afdelinger:  en  kirurgisk 
og  en  medicinsk;  Hospitalet  skulde  for  Fremtiden  bestaa  af 
6  Afdelinger,  nemlig:  to  kirurgiske,  tre  medicinske  og  én 
Afdeling  for  Syfilis  og  Hudsygdomme.  Anledningen  til,  at 
Magistraten  fremkom  med  Forslag  til  at  ophæve  den  fra 
Marts  1870  bestaaende  5te  Afdeling,  var,  at  det  ved  den 
hidtilværende  Overlæges  forestaaende  Afgang  maatte  tages 
under  Overvejelse,  om  det  Princip,  ifølge  hvilket  denne 
Afdeling  blev  indrettet,  havde  svaret  til  Forventningerne: 
foruden  at  formindske  Arbejdet  for  Overlægerne  ved  den 
kirurgiske  og  de  to  medicinske  Afdelinger,  at  modarbejde 
Udviklingen  af  Hospitalssygdomme.  Ingen  af  Delene  var 
bleven  opnaaet:  Lægeraadet  ansaa  det  for  nødvendigt  sna- 
rest muligt  at  faa  den  ophævet.  Arbejdet  var,  navnlig  for 
den  kirurgiske  Afdelings  Vedkommende ,  vedvarende  saa 
byrdefuldt,  at  det  var  paatrængende  nødvendigt  at  forskaffe 

84ie  Rakk«.  Søde  Bd. 
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Overkirurgen  den  fornødne  Lettelse.  Servicerne  ere  i  det 
Hele  taget  for  store,  og  det  er  kun  ved  en  Forøgelse  af 
deres  Antal,  at  den  nødvendige  Lettelse  i  Arbejdet  for  Over- 
lægerne k^  opnaas.  Ordningen  forc^laas  derfor  saaledes. 
at  blive:  to  .kirurgiske  Servicer,  tre  medicinske »  af  hvilke 
den  ene  udelukkende  bestemmes  for  Patienter  lidende  af 
Nervesygdomme  og  Sindssygdomme,  samt  Servicen 
for  Syfilis  og  Hudsygdomme  bibeholdt  i  sin  nuvsreade 
Størrelse. 

Magistratens  Forslag  blev,  som  bekjendt,  vedtaget,  og 
Sagen  er  forsaavidt  formentlig  for  en  Tid  ordnet. 

Naar  undtages,  at  der  i  Ugeskrift  for  Læger  Nr.  6 — 9, 
Januar  1875,  i  Anledning  af  nogle  i  Borgerrepræsentanternes 
Forhandling  —  Januar  1875  —  faldne  Ytringer  om  Ord- 
ningen af  Forholdene  paa  Kommunehospitalet,  har  været 
rejst  en  Diskussion  imellem  Hr.  Dr.  Eng  eisted  og  Hr. 
ProfessoriHowit£,  har  den  medicinske  Presse  ikke  skjænket 
denne  Sag  nogen  særlig  Opmærksomhed ;  dette  er  saa  meget 
mere  beklageligt  og  forunderligt,  som  Sagen  har  en  stor 
Betydning  ikke  alene  for  den  Hospitalet  søgende  Befolkning, 
men  for  Lægevidenskaben  og  Lægestanden. 

Det  af  Prof.  Howitz  udtalte  Haab,  at  den  stedfundne 
Kontrovers  imellem  ham  og  Dr.  £.  skulde  give  et  Stød  til 
en  frugtbringende  Diskussion  om  vøre  IlesphiilsfdrMd  i  den 
medicinske  Presse,  er  ikke  bleven  opfyldt.  Hr.  Prof.  B  r  an  d  e  a 
har  vel  (16de  Marts  1875)  bragt  tPrinciperne  for  Udviklingen 
af  vort  Hospitalsvæsen t  under  Omtale  i  det  medicinske  Sel- 
skab; men  dette  Foredrag,  der  kun  bestod  i  en  kort,  skit- 
seret Overligt  over  vore  to  store,  ældre  Hospitalers  (Fred. 
Hosp.  og  Alm.  Hosp.)  Forhold  til  hinanden,  hovedsagelig  de 
respektive  Lægepersonalers  indbyrdes  Forhold,  og  en  kort, 
tildels  improviseret  Ordvexling  mellem  nogle  faa  Medlemmer, 
bragte  ikke  Sagen  videre;  Prof.  Brandes^s  Løfte,  at  ofiTent- 
Hggjøre  sit  Foredrag,  er  endnu  ikke  opfyldt,  og  det  meui- 
cinske  Selskabs  Forhandlinger  synes  at  betragtes  som  Publi- 
kum uvedkommende;  de  føres  i  Reglen  kun  mellem  nogle 
enkelte  Medlemmer,  de  optages  vel  i  Selskabets  Forhand- 
lingsprotokol, men  i  et  saa  kortfattet  Uddrag,  at  de  Med- 
lemmer, der  ikke  have  været  tilstede  ved  en  Forhandling, 
ikke  kunne  faa  nogen  tilfredsstillende  Oplysning  om  ind- 
holdet af  denne,  og  Udenforstaaende  faa  Intet  at  vide. 

Den  medicinske  Presse  har  ogsaa  fremdeles  forholdt 
sig  aldeles  tavs;  denne  Tavshed  staar  i  en  forbavsende 
Modsætning  til  den  Opmærksomhed,   der  stundom  er  vist 
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endog  enkelte  særlige,  Offentligheden  lidet  interesserende 
Forhold  ved  enkelte  Hospitaler.  Der  har  næppe  tidligere 
været  stærkere  Opfordring  for  Lægestanden  til  at  udtale  sig 
om  Hovedstadens  HospitaJsforhold  end  nu,  da  Kommunal- 
bestyrelsen, som,  efter  i  1784  at  hare  indrettet  en  Syge- 
pleje og  Helbredelsesaostalt  paa  Alm.  Hospital,  saa  godt 
som  Intet  havde  gjort  for  Udviklingen  af  Hovedstadens 
Hospitalsvæsen,  efter  at  have  bygget  Kommunehospitalet, 
nu  har  faaet  Øje  for,  at  dette  kun  er  en  Begyndelse  af  den 
Ordning  af  Hovedstadens  Hospitalsvæsen,  som  Tiden  kræver. 
At  have  og  at  udtale  en  Mening  om,  hvorledes  denne  Ord- 
ning og  Odvikllng  bør  foregaa,  er  Lægestandens  Ret  og 
Pligt:  den  ovennævnte  Forhandling  i  Borgerrepræsentationen 
opfordrer  dertil;  jeg  tillader  mig  at  forsøge  paa  at  indlede 
Diskussionen. 

Den  Ytring,  der  i  Borgerrepræsentanternes  Møde  den 
5te  Januar  1875  undslap  Prof.  H.,  lød  saaledes:  iDer  klagedes 
over  Mangel  paa  Plads  (paa  Kommunehospitalet)  til  Af- 
trædelsesværelse for  Overlægen  og  Bolig  for  de  nye  Kandi- 
dater m.  V. ,  men  hvorfor  skaffede  man  ikke  Plads  ved  at 
flytte  Patienter  fra  Hospitalet?  Afdelingen  for  Syfilis  maatte 
dog  uden  Skade  for  Undervisningen  som  for  Patienterne 
kunne  flyttes  bort;  disse  Patienter,  der  ikke  krævede  videre 
Tilsyn,  kunde  behandles  hvorsomhelst,  maaske  i  et  Arbeids- 
hus.  •  (Kjøbenhavns  Borgerrepræsentanters  Forhandlinger 
XXXV,  1874—75.    P.  1166.) 

Prof.  E.*s  Indsigelse,  i  Ugeskr.  for  Læger  30te  Januar 
1875|  mod  denne  Udtalelse,  navnlig  dens  Slutning,  var  vist- 
nok fuldstændig  berettiget;  hans  Frygt  for,  at  den  skulde 
gjere  Skade,  anser  jeg  dog  for  overdreven;  den  « store 
Sagkundskab,  Varme  og  Interesse«,  som  han  roser  nogle  af 
Borgerrepræsentanterne  for  at  have  udvist  ved  deres  Ud- 
talelser i  samme  Møde  om  Nødvendigheden  af  en  omhyggelig 
Behandling  af  Patienter,  der  lide  af  Sindssygdomme,  vilde 
vistnok  ogsaa  gjøre  sig  gjældende  med  Hensyn  til  Behand- 
lingen af  Patienter,  der  lide  af  Syfilis  og  Hudsygdomme. 
Naar  Dr.  E.  derimod  holder  saa  stærkt  paa,  at  Afdelingen 
for  Syfilis  og  Hudsygdomme  netop  bør  beholdes  paa 
Kommunehospitalet,  vil  ban  næppe  finde  enstemmigt 
Medhold  blandt  Lægerne.  Den  Grund,  han  særlig  anfører 
for  denne  Anskuelse:  Hensynet  til  den  kliniske  Undervisning, 
er  ikke  fyldestgjørende ;  den  særegne  Betydning  for  hele 
Landet  af,  at  alle  Landets  Læger  kunne  faa  «grundig 
Indsigt  i  Diagnosen  og  Behandlingen  af  Hudsyg- 
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domme  og  veneriske  Sygdomme  [tfor  at  disse  Syg- 
domme kunne  ophøre  med  at  blive  Gjenstand  for 
enkelte  Specialisters  Virksomhed*  tilføjer  Prof.  Si  eg- 
mund,  i  den  af  Dr.  E.  citerede  Udtalelse  af  ham,  der  fremkom  i 
Anledning  af  hans  Forslag,  at  Studiet  af  disse  Sygdomme  i 
Østerrig  blev  giort  obligatorisk  for  de  Studerende] 
kan  vistnok  fuldkomment  fyldestgjøres  paa  hvilketsomhelst 
andet  til  dette  Øjemed  vel  indrettet  Bospital.  De  af  Dr.  E. 
som  et  slaaende  Argument  anførte  17110  Vaginaldoucher 
kunne  lettelig  skaffes  tilveje  ved  ethvert  saadant,  paa  hvilket 
der  jo  nødvendigt  maa  flndes  Dampapparat  til  forskjeiligt 
Brug ;  at  der  ligeledes  paa  dette  kan  indrettes  Eneværelser  o.  s.  y. 
behøver  ikke  at  paavises,  naar  det,  hvad  vistnok  Alle  ere 
enige  om,  at  det  bør  være,  bliver  avel  indrettet*. 

Prof.  H.  forsvarer  sin  Udtalelse  og  forklarer  den  som 
en  Protest  mod  den  uforholdsmæssig  store  Plads,  som 
4de  Afdeling  nu  indtager  i  Bospitalet,  idet  den  har  faaet 
sig  indrømmet  henved  en  Tredjedel  af  hele  Sengetallet. 
Ban  fremhæver  dernæst,  at  Servicerne  ere  for  store,  deres 
Antal  bør  forøges  betydeligt;  derved  vil  vindes:  Adgang  til 
at  blive  Overlæge  ved  Hospitalet  vil  lettes  for  de  dygtige  og 
fremadstræbende  yngre  Læger  («især  naar  man  sætter  en 
Grænse  for  den  altfor;hyppig  gjentagne  Fornyelse 
af  Ansættelserne«),  Arbejdet  for  Lægerne  vil  blive  lettere, 
hver  enkelt  Patient  vil  bedre  kunne  iagttages,  og  Patienterne 
ville  mere  faa  den  «velg]ørende  Følelse  af  at  være  Gjenstand 
for  Overlægens  særlige  Omhu«;  det  videnskabelige  Mate- 
riale vil  kunne  blive  benyttet,  som  det  bør  og  skal. 

Prof.  H.  gaar  ud  fra,  at  Hospitalet  oprindelig  har  været 
beregnet  paa  6  Servicer;  [i  « Program  for  Opførelsen  af  et 
nyt  Kommunehospital  paa  800  eller  450  Senge.  1857t 
flndes  (for  et  Hospital  paa  800  Senge)  Pag.  7  1)  En  Fa- 
miliebolig for  Overkirurgen,  2)  4  Aftrædelses- 
værelser for  Hospitalets  udenfor  boende  Overlæger; 
Pag.  8:  10  Værelser  for  5  Reservelæger;  der  har 
altsaa  været  tænkt  paa  en  Deling  i  S  Servicer];  han  finder 
den  nu  vedtagne  Deling  i  6  Servicer  utilstrækkelig;  mao 
bør  gaa  endnu  videre,  man  bør  tillige  tage  mere  Hensyn 
end  tidligere  til  •6e  udviklede  og  berettigede  Speciali- 
teter«. Han  mener,  at  vi  staa  ligeoverfor  Bygningen  af 
et  nytHospital,  til  hvilket  den  paa  Almindelig  Hospital 
hidtil  værende  Afdeling  for  Syfilis  og  forskjellige  Hudsyg- 
domme skal  henflyttes;  til  dette  Hospital,  som  skal  ind- 
rettes   mere   økonomisk   end  Kommunehospitalet,   vil   man 
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mulig  gjere  rettest  i  at  henvise  alle  Patienter  med  Sy^ 
filis  og  Hudsygdomme,  idetmindste  alle  fritliggende 
Patienter;  herved  vilde  der  vindes  betydelig  mere  Plads  for 
andre  Syge  paa  Kommunehospitalet.  Endelig  antager  han, 
at  Ofificiantværelsernes  Antal  for  4de  Afdelings  Vedkommende 
betydelig  bør  indskrænkes,  idet  han  mener ;  at  disse  « mis- 
bruges noget  af  den  Slags  Patienter*. 

At  dette  nye  Hospital,  dersom  man  beslutter  sig  til  i 
en  ikke  for  Qærn  Fremtid  at  oprette  det,  vil  kunne  opfylde 
alle  af  Dr.  E.  fremsatte  berettigede  Fordringer,  er  utvivl- 
somt; den  af  ham  i  Dgeskr.  for  Læger  Nr.  9  fastholdte  Ud- 
talelse, at  man  bør  tlade  4de  Afdeling  forblive,  hvor  den 
er«,  støttes  ikke  af  nogensomhelst  holdbar  Grund  —  fra 
Sagens  Side;  at  der  kan  siges  noget  til  Forsvar  for  at  bi- 
beholde den  nuværende  Ordning  for  de  Studerendes  Be- 
kvemmeligheds Skyld  eller  af  personlige  Hensyn,  navnlig 
for  enkelte  Patienters  Vedkommende,  har  ikke  stor  Be- 
tydning. Dr.  E.  indrømmer,  at  der  finder  Overfyldning 
Sted  saavel  undertiden  paa  4de  Afdeling,  som  næsten  [i 
Reglen  paa  hele  Hospitalet;  den  kan  modarbejdes  ved 
2  Foranstaltninger,  som  Dr.  E.  anbefaler. 

Det,  som  efter  hans  Mening  først  foreligger,  er  at  skafife 
Plads  til  den  6te  Afdeling,  en  ny  kirurgisk  Afdeling; 
denne  vil  kunne  anbringes  som  en  Slags  Dependance  til 
Hospitalet*.  «Lang8  Hospitalets  østlige  Grænse  findes  en 
lang  Strimmel  Jord,  hvorpaa  skal  være  paatænkt  (1?)  at  op- 
føre Bygninger  for  Alm.  Hospitals  2den  Afdeling.  Da  denne 
Afdeling  ikke  staar  i  noget  Forhold  til  Kommunehospitalet, 
vil  den  med  lige  saa  stor  Nytte  kunne  placeres  et  andet 
Sted». 

Dette  Terræn  anpriser  Dr.  E.  som  særlig  skikket  til 
at  benyttes  til  et  nyt  lille  Hospital  for  kirurgiske 
Syge:  Hospitalet  skulde  bygges  efter  amerikansk  Mønster, 
nemlig:  Huse  paa  én  Etage,  med  Ventilation  om  Sommeren 
bevirket  ved  at  Luften  stryger  langs  Tagryggen,  «om  Vinteren 
ved  simple  Apparater,  som  staa  i  Forbindelse  med  Varme- 
apparatet«; der  skulde  foreløbig  bygges  3  Bygninger  til 
hvert  Kjøn;  hver  Bygning  skulde  have  Plads  til  10  Patienter, 
en  Sygepleijerske  og  et  I nventariekammer ;  der  maatte  tillige 
opføres:  1)  en  Bygning  til  Operationsstue,  mindre  Værelser 
for  de  Opererede  og  2)  en  særskilt  Bygning  for  Reserve- 
lægen og  Kandidaterne;  endvidere  S)  en  Bolig  for  Over- 
kirurgen. Denne  Afdeling  maatte  i  Et  og  Alt  betragtes 
som  en  Afdeling  i  Hospitalet,  hvorfor  det  nuværende  Grænse« 


310 


skjel  maatte  flyttes,  saa  at  Afdelingen  kommer  indenfor 
dette.  Overkirurgens  Bolig  skal  have  egen  Indgang  fra 
Vejen  ved  Søen;  Afdelingen  skal  vel  have  sine  egne  Læger, 
men  forøvrigt  have  Bestyrelse  sammen  med  Hospitalet,  be- 
nytte dettes  Kjekken,  Vadskeri,  Bade  o.  s.  v.  ^Naar  den 
øjeblikkelige  Ddgift  til  Bygning  og  Montering  er  gjort,  vil 
denne  Afdeling  ikke  tynge  mere  paa  Budgettet,  end  om  den 
var  i  Hospitalet*.  Billiges  ikke  dette  Forslag,  saa  har  Dr.  E. 
en  anden  Maade,  hvorpaa  Hospitalet  kan  befries 
for  Overfyldning,  nemlig:  at  ijærne  de  overflødige 
Patienter  fra  Hospitalet  Dette  kan  ske  ved  at  op- 
rette Eonvalescent-Hospitaler,  som  man  har  dem  i 
Frankrig  og  i  England,  hvor  de  kaldes:  Rekonvalescent- 
hjem —  hos  os  mener  Dr.  E.  at  de  bør  kaldes  Rekon- 
valescentboliger.  Planen  med  dem  hviler  paa  den 
sunde  Tanke,  at' det  er  hensigtsmæssigt,  at  de  Syge 
fjærnes  fra  Hospitalerne,  naar  de  ere  blevne  Rekonvales- 
center, saavel  for  at  hindre  Overfyldning  i  Hospitalerne,  som 
for  at  bringe  dem  i  Rekonvalescentperioden  uoder  mindre 
sygelige  Forhold  og  nærme  deres  Levevis  saa  meget 
som  muligt  til  den,  de  skulle  føre,  naar  de  blive 
arbejdsdygtige*.  —  (Det  maa  her  være  tilladt  at  spørge: 
hvilken  er  denne  Levevis  for  Kommunehospitalets  Patienter? 
Blandt  disse  findes  alle  Afskygninger  imellem  den  velstaaende 
iVlellemklasse  og  de  usleste  Dagarbejdere,  hvis  Hjem  be- 
staar  i  en  Seng  lejet  for  Natjten  snart  i  det  ene  Logi- 
hus, snart  i  det  andet.)  —  Bygningerne,  mener  Dr.  E.,  ville 
ikke  volde  store  Omkostninger,  da  de  skulle  være  tarvelige; 
de  aarlige  (Jdgtfter  tville  ikke  blive  store,  da  man  maa  er- 
indre, at  de  Personer,  som  faa  Ophold  og  Kost  her,  ere 
saadanne,  som  under  de  nærværende  Forhold  enten  faa 
Ophold  i  Kommunehospitalet  eller  —  fordi  de  udskrives 
arbejdsudygtige  af  Mangel  paa  Plads  —  maa  forsørges  af 
det  Offentlige.  Betjeningspersonalet  skal  kun  bestaa  af  en 
Opsynsmand  og  hans  Kone  samt  en  Kokkepige;  Læge- 
tilsynet af  en  af  Kommunehospitalets  Kandidater,  som  har 
Vagt  efter  Tur». 

Dr.  E.  resumerer  sine  Forslag:  a)  at  der  opføres 
Rekonvaiescentboliger  med  det  Øjemed  at  befri  Hospi- 
talet for  overflødige  Patienter  og  at  lette  Patienterne  Over- 
gangen tn  deres  sædvanlige  Levevis;  b)  at  den  nye  kirur- 
giske Afdeling  anbringes  udenfor  Hospitalsbyg- 
ningerne  —  hvorved  Kommunehospitalet  bliver  befriet  for 
et  Antal  kirurgiske  Patienter,  som  ere  de,  der  mindst  taale 
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at  ophobes  1  store  Hospitaler  og  ere  farligst  for  disse,  og 
dernæst  at  disse  kirurgiske  Patienter  komme  til  at  ligge 
under  bedre  Luftforhold,  end  der  sædvanlig  opnaas  i  store 
Hospitaler. 

Prof.  H.*s  Forslag  er:  1)  der  ber  bjgges  et  nyt  Hospital, 
i  hvilket  alle  —  eller  idetmindste  alle  fritliggende  —  Pa- 
tienter, som  lide  af  Syfilis  og  Hudsygdomme  skulle  be- 
handles; 2)  Kommunehospitalet  deles  i  fiere  Servicer,  end 
der  nu  findes,  navnlig  i  Servicer  for  de  indviklede  og  be- 
rettigede Specialitetert. 

Hvilke  og  hvor  mange  ere  disse?  Et  tilfredsstillende 
Svar  herpaa  er  det  umuligt  at  give,  Anskuelserne  herom 
ville  vexle  hvert  Aar;  men  selv  om  der  kunde  træffes  en 
Afgjørelse  heraf,  vilde  det  næppe  lykkes  paa  denne  Maade 
at  skafife  Plads  til  det  med  Befolkningens  Tiltagen  stedse 
voxende  Antal  af  Syge,  som  viRe  søge  Hospitalet.  Tvært- 
imod, tænker  man  sig  Hospitalet  for  Øjeblikket  delt  i  flere 
Servicer:  nemlig,  foruden  de  4  allerede  bestaaende,  og  som 
altid  maa  blive  bestaaende  o:  2  kirurgiske  og  2  medi- 
cinske, som  kræve  c.  500  Senge,  følgende  nye  Servicer: 
1)  for  Nervesygdomme  og  Sindssygdomme,  2)  for 
betalende  Patienter,  som  lide  af  Syfilis  og  Hudsyg- 
domme, 3)  for  Øjensygdomme,  4)  for  Øresygdomme, 
5)  for  Sygdomme  i  de  kvindeligeKjønsorganer  o.s.v., 
der  vel  alle  maa  anses  for  lige  « berettigede«,  faar  man 
9  Servicer;  der  maa  altsaa  bestemmes  et  vist  Tal  af  de 
tilbageværende  300  af  Hospitalets  800  Senge  til  hver  af 
disse  5  Afdelinger.  Men  paa  hver  Service,  de  4  ældre 
saavel  som  de  4  nye,  maa  der  altid  staa  nogle  Senge  ledige, 
dels  til  Udluftning,  deis  fordi  den  enkelte  Afdeling,  selv  om 
den  til  en  given  Tid  ikke  har  alle  sine  disponible  Senge 
belagte,  af  let  forstaaelige  Grunde  ikke  kan  afgive  Senge 
midlertidig  til  en  af  de  andre  Afdelinger;  og  kommer  nu 
hertil,  at  Hospitalet  er  delt  i  særlige  Bygnings-Afdelinger, 
der  ikke  ere  beregnede  paa  at  udstykkes  i  saadanne  mindre, 
særlige  Komplexer,  vil  det  vistnok  blive  indlysende  for  Alle, 
at  det  er  mere  end  betænkeligt  at  foretage  et  saadant  De- 
lingsexperiment,  hvorpaa  der  ved  Hospitalets  Bygning  aldrig 
har  været  tænkt. 

Den  første  Del  af  Prof.  B.*8  Porslag  kan  vistnok  til- 
trædes, og  det  er,  som  hekjendt,  af  Magistraten  taget 
under  Overvejelse,  hvorledes  Antallet  af  de  syfilitisko  Pa- 
tienter paa  Kommunehospitalet  kan  formindskes  ved  even- 
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tuel  Oprettelse  af  et  Hospital  for  Patienter  med  Syfilis   og 
visse  Hudsygdomme;  herom  skal  jeg  senere  tale. 

Med  Hensyn  til  det  andet  Forslag:  at  etablere  Special- 
afdelinger paa  Kommunehospitalet,  nærer  jeg  en  anden  fra 
Prof*  H.*8  højst  afvigende  Anskuelse.  Der  er,  som  bekjendt, 
paa  Frederiks  Hospital  oprettet  en  anden  kirurgisk  Af- 
deling, særlig  bestemt  for  Patienter,  som  lide  af 
Øjensygdomme;  den  har  nu  bestaaet  fra  1ste  Juli  1876 
og  har  i  denne  Tid  i  Halvaaret  Juli— December  1876  haft 
en  gjennemsnitlig  daglig  Belægning  af  30  Syge.  Af  Patienter 
med  Øjensygdomme  er  i  det  første  Halvaar  udskrevet  8: 
1  led  af  Katarakt,  1  af  Dacryocystitis,  1  af  Hordeolum,  1  af 
Irldochoroiditis,  2  af  Ofthalmoblennorré,  2  af  Vukius  oculi. 
I  Aaret  1877,  med  en  Middelbelægning  34,59,  udskreves 
36  Patienter  lidende  af  Øjensygdomme:  Atrophia  nervi  opt.  1, 
Katarakt  2,  Conjunctivitis  5,  Iritis  1;  Iridokeratitis  1,  Kera- 
titis  7,  Keratoiritis  4,  Keratoconjunctivitis  5,  Leucoma  2, 
Ofthalmoblenorré  6,  Vulnus  1,  Ulcus  corneæ  1. 

Paa  6te  Afdeling  paa  Kommunehospitalet  be- 
handledes fra  1ste  Juli  —  3ite  December  1875  lait  488  Pa- 
tienter,  udskreves  441;  af  disse  lede  137  af  Sindssygdomme, 
117  af  Alcoholismus  acutus  4s  chron.,  15  vare  Berusede, 
39  til  Observation  for  Alcoholismus,  Epilepsi  og  Mb.  men- 
talis,  de  øvrige  lede  af  forskjellige  Sygdomme,  som  mer 
eller  mindre  kunne  have  frembudt  Symptomer,  der  fore- 
komme i  Sygdomme  i  Nervesystemet:  Anæmie,  Contractura, 
Sequelæ  apopleiiæ,  Fracturæ  cranii,  Meningitides,  Meno- 
stasi  etc.  Mange  af  disse  kunde  vistnok  ligesaa  godt  været 
benviste  til  de  to  medicinske  Afdelinger. 

.  Dersom  Meningen  med  denne  Afdelings  Oprettelse  var 
at  modtage  Sindssyge  til  Behandling,  vilde  den  vis- 
selig være  forfejlet;  men,  om  end  dette  ikke  er  dens  Be- 
stemmelse, er  det  mer  end  tvivlsomt,  om  det  er  rigtigt  at 
give  den  anden  Bestemmelse  end  netop  til  Optagelse 
af  Sindssyge  for  den  korte  Tid,  der  kan  eller  rettere 
bør  medgaa,  inden  de  afgaa  til  Sindssygeanstalterne,  navnlig 
til  St.  Hans  Hospital,  der  jo  er  Kjøbenhavns  Kommunes 
Hospital  og  ikke  beliggende  fjærnere,  end  at  de  Syge  maa 
kunne  sendes  derhen  efter  Timers  eller  faa  Dages  Varsel. 

Denne  Afdeling  bør  derfor,  efter  min  Mening,  hoved- 
sagelig kun  optage  Patienter  lidende  af  alvorlige  Nevroser, 
af  Alkoholisme  og  sindssyge  Patienter  til  kortvarig  Observa- 
tion —  (for  at  konstatere  Sygdommens  Diagnose)  —  og  f6r 
den  Tid,  der  kræves  for  at  ordne  de  økonomiske  Forhold 
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ved  de  Syges  HospitalsbetaaDdlmg;  til  en  BelbredeUesangtalt 
for  Sindssyge  kan  den  aldrig  blive,  og  Forsøg  derpaa  bør 
sikkerlig  ikke  gjøres.  Denne  AfdeUngs  Berettigelse  er  alt- 
saa,  naar  den  benyttes  indenfor  rette  Grænser,  uafviselig. 

De  andre  tænkte  Specialafdelinger:  Fruentimmersyg- 
domme,  Øjensygdomme,  Øresygdomme,  Sygdomme  i  Urin- 
vejene hos  Mandfolk  o.  s.  v.,  bør  næppe  nogensinde  an- 
bringes i  Kommunehospitalet;  det  forholdsvis  ringe  Antal 
af  de  under  de  enkelte  af  disse  Kategorier  kommende  Pa- 
tienter, der  virkelig  trænge  til  at  behandles  i  Hospital, 
vilde  bebyrde  Kommunehospitalet  til  Skade  for  de  Syge,  for 
hvilke  Hospitalet  oprindelig  er  bestemt  og  indrettet,  i  en 
Grad,  der  ikke  opvejes  ved  den  Nytte,  de  enkelte  Patienter, 
der  lide  af  disse  Sygdomme,  kunde  vinde  ved  et  saadant 
Arrangement  At  oprette  og  vedligeholde  dem  som  Dnder* 
vings-Materiale  for  de  Studerende  kan  ikke  forlanges  af 
Kommunen,  saa  meget  mere  som  deres  Nytte  som  saadant 
er  mer  end  tvivlsom. 

Dr.E.*sprincipaleForslag:  at  bygge  et|nyt  lille  Hospi- 
tal paa  Kommunehospitalets  Grund,  tenDependance  af  Kom- 
munehospitalet*,  har  forbavset  mig.  Dersom  Magistraten 
virkelig  bar  tænkt  paa  en  saadan  Plan,  er  den  sikkert  alle- 
rede for  længe  siden  opgiven.  At  en  Læge  har  draget  den 
frem  igjen,  og  talt  for  at  denne  Nybygning  skulde  benyttes  til 
en  kirurgisk  Afdeling,  som  skulde  staa  i  den  intimeste  For- 
bindelse med  Hovedhospitalet,  maa  vistnok  overraske  Alle, 
der  endog  kun  overfladisk  kjende  .til  de  Forhandlinger  om 
Hospitaler  og  særlig  om  kirurgiske  Afdelinger,  som  i  de 
seneste  Aar  have  fundet  Sted,  i  Ddlandet  som  her  hjemme, 
navnlig  fremkaldte  ved  Frygt  for  de  saakaldte  Hospitals- 
sygdomme.  En  Hovedfordriog  til  ethvert  Hospital  stilles 
af  Alle,  som  have  udtalt  sig  i  denne  Sag,  og  det  er:  rigelig 
Plads,  for  at  der  kan  være  den  rigeligst  mulige  Tilgang  af 
frisk  Luft  omkring  og  i  alle  Dele  af  Hvspitalet,  samt  Plads 
til  rigelig  Træplantning  omkring  det.  Disse  Hensyn  er 
sket  Fyldest  ved  Kommunehospitalets  Opførelse  og  Indret- 
ning. Man  valgte  Pladsen,  formentlig  fordi  den  tilfreds- 
stillede, foruden  de  berettigede  Fordringer:  bekvem  Belig- 
genhed for  Befolkningen,  udmærket  god  Grund,  Sikkerhed 
imod  at  faa  besværlige  Nabobygninger,  ogsaa  den,  samtidig 
med  at  yde  tilstrækkelig  Plads  til  de  forskjelligartede  Byg- 
ninger, som  ere  nødvendige  for  et  større  Hospital:  at  være 
omgiven  af  rigelig  fri  og  ubebygget  Grund  til  Træplantning, 
Haveanlæg,  Spadseregange  o.  s.  v.    Den  foreslaaede  cDepen- 
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daDcei  er  jo  et  helt  nyt  Hospital  lagt  lige  op  til  det  ou 
bestaaeode,  medførende  en  Forøgelse  af  den  allerede  no 
ikke  lette  Ordning  af  Økonomiens  forsvarlige  Bestyrelse  og 
dertil,  hvad  værst  er,  alle  Dlemperne  og  Farerne  ved  et  nyt 
kirurgisk  Hospitals  umiddelbare  Nærhed.  Der  vil  forhaabentlig 
aldrig  blive  alvorlig  Tale  om  Udførelsen  af  et  saadant  For- 
slag. Ideen  om  Opførelsen  af  «et  Eonvalescenthjem* 
paa  samme  Plads  er  ikke  heldigere;  en  større  Samling  af 
Mennesker  i  Bygninger,  der  stede  lige  op  til  Hospitalet,  vil 
være  det  samme,  om  end  ikke  værre  end  at  tillade  Op- 
førelsen af  private  Boliger  paa  Hospitalets  Grund ;  at  Luften, 
Hospitalets  Livselement,  maa  og  vil  blive  fordærvet  ved  saa- 
danne  Boligers  og  deres  Beboeres  Naboskab,  behøver  ikke 
at  omtales  nærmere.  Om  det  virkelig  kan  gaa  an,  at  lade 
et  Antal  af  Hospitalets  Konvalescenter,  af  begge  Kjøn,  leve 
alene  under  en  Opsynsmands  og  en  Opsynskones  Styrelse, 
tvivler  jeg  meget. 

At  der  allerede  er  og  med  hver  Dag  bliver  større  Trang 
for  Kjøbenhavns  Kommune  til  at  forøge  Hospitalspladseme, 
er  sikkert;  Befolkningens  stadige  Stigen,  der  vel  hovedsagelig 
foregaar  blandt  den  uformuende  Del  af  Arbejderklassen,  vil 
stadig  forøge  den.  Kommunalbestyrelsen  er  sig  dette  be- 
vidst og  har  allerede  paabegyndt  I  høj  Grad  paaskjønnelses- 
værdige  Foretagender:  der  er  bygget  et  Sygehus  til  Mod- 
tagelse af  Syge,  der  lide  af  Kolera  og  andre  smitsomme 
Sygdomme,  der  indbringes  fra  Søvejen,  og  der  er  under 
Bygning  et  stort  Hospital  for  epidemiske  Sygdomme:  Kopper, 
Tyfus  o.  s.  V.  I  den  sidste  Tid  er  der  af  Magistraten  med- 
delt Borgerrepræsentanterne  Planer  til  en  Omordning  af 
Plejeanstalterne,  derunder  Almindeligt  Hospital,  hvormed 
er  sat  i  Forbindelse  Plan  til  et  eget  Hospital  for  de  af 
Syfilis  og  visse  Hudsygdomme  Lidende,  som  indtil 
nu  behandles  paa  en  særegen  Afdeling  af  denne  Stiftelse« 
Det  er  Fremlæggelsen  af  disse  Planer,  der  for  en  Del  har 
bevæget  mig  til  nu  at  bringe  «Vort  Hospitalsvæsen* 
under  Omtale  i  Pressen.  Da  jeg  som  Medlem  af  Komiteen, 
der  havde  det  Hverv  at  foreslaa  Pladsen  for  og  skaffe  Planer 
til  det  nye  Kommunehospital,  var  kommen  til  den  Overbe- 
visning, at  et  Hospital  paa  600  Senge,  som  var  foreslaaet 
af  Reorganisattonskomiteen,  ikke  vilde  tilfredsstille  den  da- 
værende Trang,  endsige  den  nærmere  Fremtids, 
udtalte  jeg  i  Borgerrepræsentanternes  Forsamling,  at  det 
var  Komiteens  Overbevisning,  at  der  ved  at  forøge  Plad- 
serne  til    800   endog   derved   kun   var  sørget  for  den 
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nærmeBte  Fremtid  o*  10  — 15  Aar,  og  fremhævede,  at 
der  til  den  Tid  Maatte  oprettea  et  andet  Hospital, 
ftafilig  fir  Bjllis  og  lidiygdøMie.  Den  siden  da  vundne 
Erfaring  har  bekræftet,  hvad  jeg  fomdsagde;  jeg  har  glædet 
mig  ved  Magistratens  ovennævnte,  seneste  Forslag,  om  jeg 
end  ikke  kan  være  ganske  enig  i  den  Maade,  hvorpaa  det 
søges  udført. 

Kjøbenhavn  havde  før  Midten  af  det  foregaaende  Aar- 
hundrede  intet  «civilt  Hospital^  o:  en  Sygepleje-  og 
Helbredelsesanstalt.  For  syge  og  saarede  Søfolk  var 
der  af  Kong  Kristian  den  5te  ved  Enden  af  Nyhavn  oprettet 
et  Hospital,  som  1777  flyttedes  til  Kristianshavn  —  Søkvæst- 
huset;  det  udvidedes  eflerhaanden  til  —  i  Aaret  1808  — 
at  kunne  optage  1000  Syge  og  Saarede;  det  ophørte  senere 
efterhaanden  at  blive  benyttet,  da  der  i  Begyndelsen  af  dette 
Aarhundrede  i  Nyboder  oprettedes  Sø-Etatens  Hospital. 
Kjøbenhavns  Kommune  havde  intet  Hospital,  da  Frederik 
den  5te  oprettede  Frederiks  Hospital,  som  aabnedes 
den  31te  Marts  1757.  Omtrent  samtidig  fandt  Kommunen 
det  rettest  at  samle  paa  ét  Sted  «de  elendige  Fattige, 
der  formedelst  Alder  og  Sygdom  ikke  formaaede  at  ar- 
bejde eller  fortjene  det  Ringeste«,  i  en  Plejestiftelse, 
samt  ffsaadanne,  som  vel  vare  forarmede  og  behøvede  nogen 
Almisse,  men  som  dog  kunde  arbejde*  i  el  Arbejdshus; 
den  besluttede  da  at  oprette  en  særlig  Stiftelse:  Alminde- 
ligt Hospital,  der  aabnedes  i  1769  og  altsaa  var  bestemt 
til  hovedsagelig  at  være  een  Plejestiftelse  og  et  Ar- 
bejdshus samt  Opholdssted  for  Husvilde«;  det  skulde 
optage  og  samle  i  én  større  Stiftelse  de  Fattige,  Gamle  og 
Syge,  der  hidtil  havde  været  spredte  i  mindre  Stiftelser: 
Konventhuset  i  Silkegade,  Brøndstrædes  Hospi- 
tal o.  s.  V. ;  her  fandtes  —  (Adressekontorets  Efterretninger 
10de  Oktbr.  1769)  —  næsten  bestandig  16  Sengeliggende 
paa  Sygestuerne,  200  gamle  og  mest  nødlidende  Lemmer. 
Dette  for  sin  Tid  storartede  Foretagende  fortjener  vistnok 
al  Anerkjendelse:  Bygningen  er  smuk,  rummelig  og  —  efter 
den  Tids  Anskuelse  og  med  Hensyn  til  dens  Bestemmelse 
—  vistnok  anerkjendelsesværdig.  Ved  den  under  Struenses 
Ministerium  i  1771  foretagne  ulykkelige  Bestemmelse,  at 
•  kun  de  i  H.  Majestæts  Tjeneste  staaende  Personer  og  den 
militære  Etat*  maatte  optages  i  Frederiks  Hospital,  hvorimod 
andre  og  fattige  Syge  skulde  modtages  paa  det  almindelige 
Hospital,  blev  Almindelig  Hospitals  oprindelige  Bestemmelse 
aldeles  forvandsket:   det  blev  nu  en  blandet  Anstalt  af 
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en  meget  uheldig  Art:  et  Hospital,  en  Plejestiftelse  og  en 
ArbejdsaDStalt.  Selv  eflerat  hin  Bestemmelse  i  1772  var  sat 
ud  af  Kraft,  saa  at  Frederiks  Hospital  atter  modtog  alle  fat- 
tige Syge  efter  Fuudatseus  Bestemmelse,  maatte  Almindelig 
Hospital  vedblive  at  være  et  Hospital:  det  maatte  modtage 
de  Syge,  som  lede  af  Sygdomme,  som  Frederiks  Hospital 
Ikke  maatte  modtage:  kroniske  uhelbredelige  Syg- 
domme, Syfilis,  visse  Hudsygdomme,  samt  alle 
under  Fattigvæsenets  Forsorg  værende  Individer. 
1784  oprettedes  paa  Almindelig  Hospital  en  særlig  Syge- 
pleje*- og  Helbredeisesanstalt;  da  de  Syfilitiske, 
som  tidligere  vare  blevne  behandlede  paa  St.  Hans  Hospital 
paa  Ladegaarden,  i  1809  flyttedes  til  Almindelig 
Hospital,  forøgedes  Sygeafdelingen  til  400  Senge,  et 
Antal,  som  forblev  omtrent  konstant,  indtil  •Kommunehospi- 
talet« toges  i  Brug. 

Erfaringen  har  bekræftet,  hvad  jeg,  som  ovenfor  anført, 
i  Borgerrepræsentanternes  Forsamling  udtalte  om  Nødven- 
digheden af  i  en  nærmere  Fremtid  at  maatte  skaffe  Plads 
for  flere  Syge  o.  s.  v ;  Magistraten  har  ved  de,  ligeledes  an- 
førte, hensigtsmæssige  Foranstaltninger  til  nye  Hospitalers 
Oprettelse  godkjendt  Nødvendigheden  heraf;  men  hvad  der 
hidtil  er  sket,  vil  dog  ikke  være  tilstrækkeligt,  Kommune- 
hospitalet vil,  uagtet  den  ved  de  allerede  Iværksatte  Foran- 
staltninger tilvejebragte  Lettelse  af  Byrden  —  navnlig  ved 
Epidemihospitalet  — ,  i  en  nær  Fremtid  dog  ikke  kunne 
modtage  de  Syge,  for  hvilke  det  egentlig  er  bestemt;,  det 
maa  befries  fra  den  uforholdsmæssig  store  Byrde, 
som  Patienter  med  Syfilis  og  Hudsygdomme  paa- 
lægge det;  de  optage  nu,  som  anført,  over  Vs  af  alle  Plad- 
serne. Det  er  om  Magistratens  Planer  i  denne  Retning  jeg 
skal  tillade  mig  udførligere  at  udtale  mig. 

(Fortsættes.) 


Den  egale  Sektion  i  Nnnkebjeif  by. 

Ved  Fyslkus  Knudsen. 


Saaledes  som  Diskussionen  blev  stillet  i  den  Ejøbenhava- 
Nordsjællandske  Lægekredsforening,  idet  man  holdt  sig  til 
den  kollegiale  Side  af  Sagen,  nærer  jeg  ikke  nogensombelst 
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Betænkelighed  ved  at  forelægge  for  OiTentligheden,  hvorledes 
min  Stilling  til  Sagen  har  været. 

Efterat  jeg  i  en  fortrolig  Skrivelse  fra  Distriktslæge 
Schøning  havde  modtaget  en  Meddelelse  om^  at  et  Barn 
var  død  af  koldbrandagtig  Balsbetændelse ,  og  at  dette  Barn 
havde  været  underkastet  Behandling  med  Pensling  med  et 
Fluidum  ved  Hjælp  af  en  Svamp,  et  Fluidum,  som  Distrikts- 
lægen navnlig  paa  Grund  af  en  ved  Mundvigen  tilstedeværende 
Forandring  af  Huden  maatte  antage  at  have  været  Acidum 
hydrochl.  conc,  raadede  jeg  ham  til,  idet  jeg  naturligvis 
ikke  kunde  betvivle  Forudsætningens  Rigtighed,  at  konferere 
med  Politimesteren  og  foreslog  eventuelt  en  Obduktion,  idet 
det  forekom  mig,  at  Anvendelsen  af  den  nævnte  Syre  paa 
den  nævnte  Maade,  med  Nødvendigbed  maatte  tydes  som 
en  alvorlig  og  maaske  skjæbnesvanger  Uforsigtighed  fra  den 
behandlende  Læges  Side,  saa  at  man  vilde  paatage  sig  et 
stort  Ansvar  ved  ikke  i  Henhold  til  Ligsynsloven  at  henlede 
Justitsvæsenets  Opmærksomhed  paa  Sagen. 

Som  Svar  paa  mit  Telegram  modtog  jeg  en  telegrafisk 
Rekvisition  fra  Politimesteren  om  at  foretage  en  legal  Ob- 
duktion i  Munkebjergby  af  det  nævnte  Barn. 

Da  jeg  paa  Rejsen  til  Munkebjergby  kom  gjennem  Sorø, 
spurgte  jeg  om  Flasken  med  det  paagjældende  Fluidum,  idet 
jeg  maatte  antage,  at  den  var  taget  under  Forvaring  af 
Øvrigheden,  men  modtog  det  Svar,  at  Flasken  var  borttaget 
af  den  behandlende  Læge.  Ved  et  uheldigt  Tilfælde  var 
Sagen,  som  maaske  kunde  have  været  løst  paa  Apothekets 
Laboratorium,  derved  bragt  paa  et  Punkt,  der  efter  min 
Formening  ikke  kunde  løses  paa  nogen  anden  Maade  end 
ved  en  Obduktion ;  thi  ligesom  den  behandlende  Læge  maatte 
bære  Ansvaret  for  sin  Behandlingsmaade,  maatte  han  ogsaa 
have  Krav  paa  at  blive  beskyttet  mod  Mistanken  om,  at  Be- 
handlingen havde  noget  med  Barnets  Død  at  gjøre. 

Dette  er  alt,  hvad  jeg  har  haft  med  Sagen  at  gjøre 
med  Undtagelse  af  selve  Obduktionen.  Om  Tilfældet  var  af  en 
saadan  Natur,  at  Justitsvæsenets  Opmærksomhed  burde  hen- 
ledes derpaa  eller  ej,  er  en  Sag,  som  kun  kan  afgjøres  efter 
et  Skjøn.  For  mit  eget  Vedkommende  føler  jeg  mig,  trods 
det,  jeg  mundtlig  og  skriftlig  har  hørt  og  læst,  ikke  over- 
bevist om  at  have  handlet  urigtigt.  At  Retslægen  maatte 
optræde  saaledes,  som  jeg  er  optraadt,  staar  for  mig  som 
en  uafviselig  Nødvendighed. 
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Idet  vi  brioge  Hr.  Fysikus  Knadsen  vor  T^k  for  oven- 
staaende  Meddelelse,  kunne  vi  ikke  tilbageholde  den  Be- 
mærkning, at  den,  hvad  det  Væsentlige  angaar,  netop  i  høj 
Grad  støtter  den  Opfattelse,  som  bar  ligget  til  Grand  for 
Kredsforeningens  Udtalelse.  Hvad  man  hidtil  har  været  o^is 
om,  er  Omfanget  af  Fysikus  Knudsens  Initiativ  i  denne  Sag, 
men  hvad  vist  næppe  Nogen  har  rejst  Tvivl  om,  er,  at  han 
her  i  fuldeste  Maal  har  handlet  loyalt  og  kun  har  gjort, 
hvad  efter  hans  Mening  hans  Ret  og  Pligt  bød  ham  i 
Embeds  Medfør.  Men  det  er  netop  dette,  som  har 
vakt  Dro  og  Bekymring  blandt  Lægestanden,  og  som  har 
fremkaldt  en  Række  Meningstilkjendegivelser  af  en  Enstem- 
mighed, som  vist  sjældent  er  blevet  set  i  nogen  Sag.  Dr. 
Knudsen  har  utvivlsomt  Ret,  naar  han  siger,  at  det  altid 
maa  afhænge  af  et  Skjøn,  hvorvidt  et  saadant  Tilfælde  er  af 
en  saadan  Natur,  at  Justitsvæsenets  Opmærksomhed  bør 
henledes  derpaa  eller  ej,  men  det,  som  har  foruroliget  den 
offentlige  Mening  i  Lægestanden,  er,  at  Fysici  Skjøn  i  dette 
Tilfælde  er  gaaet  i  den  Retning,  som  sket  er,  og  at  dette 
Tilfælde  efter  de  faldne  Udtalelser  synes  at  skulle  staa  som 
et  Præcedens  ved  andre  lignende,  der  i  Fremtiden  maatte 
komme  til  at  foreligge.  Hvad  der  i  et  Forhold  af  den  om- 
haodlede  Natur  maa  betragtes  som  «Mistænkeligt»,  og  hvad 
ikke,  det  afhænger  naturligvis  af  saa  mange  forskjellige  Mo- 
menter, der  tildels  spille  saa  langt  ind  paa  det  Subjektives 
Omraade,  at  der  ikke  kan  anlægges  noget  absolut  Maal 
derpaa.  Det  er  ogsaa  derfor,  at  talrige  Kolleger,  uagtet  de 
nære  fuldstændig  Fortrøstning  til,  at  Sagen  i  Sundhedskol- 
legiet  i  retslig  Henseende  vil  finde  en  saa  retfærdig  og  grundig 
Bedømmelse  som  muligt,  dog  have  følt  Trang  til  at  give  deres 
Mening  offentlig  tilkjende.  Vi  kunne  fremdeles,  efter  hvad 
der  senest  er  sket,  gjentage  vor  tidligere  Udtalelse,  at  blandt 
alle  de  Meningstilkjendegivelser  i  denne  Sag,  der  ere  komne 
08  for  Øre,  har  der  ikke  rejst  sig  en  eneste  Stemme  for  at 
forsvare  det  objektivt  Berettigede  i  at  foranstalte  en  legal 
Sektion  i  det  omhandlede  Tilfælde,  der  bar  været  en  almin- 
delig Følelse  af,  at  man  med  ligesaa  stor  Berettigelse  vilde 
kunne  se  noget  Mistænkeligt  i  Snese  af  Tilfælde ,  der  fore- 
komme i  den  daglige  Praxis.  Hvis  ikke  saa  var,  vilde  mao 
heller  ikke  kunne  forstaa  det  Røre,  som  denne  Sag  har  vakt  i 
Lægestanden,  idet  man  fra  alle  Sider  bestemt  har  gjort 
gjældende,  at  der  skal  noget  helt  Andet  og  Mere  til,  før  et 
saa  betydningsfuldt  og  alvorligt  Apparat  som  Foretagelsen  af 
en  legal  Sektion  bør  sættes  i  Gang  med  en  Læges  Behand- 
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liDg  for  Øje.  Den  Styrke,  de  faldne  Udtalelser  have  faaet, 
har  aaheobart  været  betinget  af  Ønsket  om  bestemt  at  be- 
tage dette  Tilfælde  Karakteren  af  et  efterfølgelsesværdlgt 
Præcedens  for  Fremtiden.  Endnu  skulle  vi  blot  tilføje,  at 
naar  saa  engang  Sektionen  var  foretaget,  fordi  efter  Om- 
stændighederne enten  «den  behandlende  Læge  maatte  bære. 
Ansvaret  for  sin  Behandling*  eller  «have  Krav  paa  at  blive 
beskyttet  mod  Mistanken  om  at  Behandlingen  havde  noget 
med  Barnets  Død  at  gjøre*  saa  havde  det  været  ønskeligt, 
hvad  vi  allerede  tidligere  have  henledet  Opmærksomheden 
paa,  at  Konklusionen  var  bleven  affattet  saaledes,  at  det  tyde- 
ligere og  mere  bestemt  end  sket  er,  var  bleven  udtrykt,  at 
Behandlingen  her  ikke  havde  Andel  i  Barnets  Død. 

Red. 


Nye  Bøger« 


Beretning  om  det  kgl.  Frederiks  Hospitals  Virksomhed 
i  Finansaaret  fra  1ste  April  1877  til  31te  Marts  1878. 
Kjøbenhavn.     1878.     48  S. 

Der  indlagdes  2593  Patienter  (1358  mandlige  og  1236 
kvindelige)  eller  7,10  daglig,  i  det  Hele  58  flere  end  i  det 
foregaaende  Aar.  Det  daglige  Gjennemsnitsantal  (Patienter 
har  udgjort  254  mod  242  i  det  foregaaende  Aar  (Maximum 
i  Marts  med  gjennemsnitlig  299,  Minimum  i  Avgust  med 
gjennemsnitlig  210).  Sundhedstilstanden  i  Hospitalet  har  i 
det  Hele  været  god.  Af  Hospilalssygdomme  er  der  paa 
Afdelingen  A  opstaaet  1  Tilfælde  af  Rosen,  paa  Afdelingen  B 
ingen,  paa  Afdelingen  C  4  Tilfælde  af  Rusen,  1  Tilfælde  af 
Rosen  og  Pyæmi,  2  Tilfælde  af  Pyæmi,  1  Tilfælde  af  Septi- 
kæmi  og  1  Tilfælde  af  Tetanus,  paa  Afdelingen  D  4  Tilfælde 
af  Rosen.  En  DIempe  ved  Beretningen,  som  den  foreligger, 
er,  at  Dødelighedsforholdene  paa  de  forskjellige  Steder  ere 
beregnede  paa  forskjellig  Maade,  og  de  samme  Ddtryk  brugt 
i  forskjellig  Betydning,  saa  at  den  Oversigt,  som  disse  TaU 
størrelser  ere  bestemte  til  at  give,  ikke  haves.  1  den 
summariske  Oversigt  over  hele  Belægningen  Side  5  beregnes 
•Morlalitetsprocenten«  ved  at  dividere  Summen  af  samtlige 
Udskrevne  og  Døde  indj  i  Antallet  af  Døde  multipliceret 
med  100;  ved  Afdelingen  C  derimod  beregnes  «den  virke- 
lige Mortalitetsprocentt  ved  at  dividere  Antallet  af  alle  Syge 
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ind  i  Antallet  af  Døde  multipliceret,  med  100;  Side  5  be- 
regnes «iV1ortalitet8forholdett  ved  at  dividere  Summen  af 
Udskrevne  og  Døde  ind  i  Antallet  af  Døde,  ved  Afdeliogerae 
B  og  D  betegnes  den  samme  Kvotient  som  •Dødeligheds- 
forholdet«, medens  ved  Afdelingen  A  det  samme  Ddfryk  be- 
tegner den  ved  Division  af  Antallet  af  alle  Syge  ind  i  An- 
tallet af  Døde  fremkomne  Kvotient ,  og  ved  Afdelingen  C 
endelig  beregnes  « Dødelighedsforholdet«  paa  samme  Maade 
som  uMortaliletsprocenten*  Side  5,  nemlig  ved  at  dividere 
Summen  af  samtlige  Udskrevne  og  Døde  ind  i  Antallet  af 
Døde  multipliceret  med  100.  Vi  henlede  Opmærksomheden 
paa  disse  Uoverensstemmelser,  for  at  de  ad  Aare  kunne 
blive  undgaaede.  Beregnes  Dødelighedsforholdet  overalt  paa 
samme  Maade,  ved  at  dividere  Summen  af  Udskrevne  og 
Døde  ind  i  Antallet  af  Døde,  faa  vi:  for  hele  Hospitalet  0,1007, 
for  Afdelingen  A  0,1135,  for  Afdelingen  B  0,1802,  for  Af- 
delingen C  0,07fi0,  for  Afdelingen  D  0,0479. 


Et  sjældeMt  Tilfælde  af  diftheritisk  Lanlied. 

Meddelt  af  Korpslæge  S.  Dahlerup  i  Nyborg. 


De  efter  den  epidemiske  Dlftheritis  saa  ofte  følgende  Pareser 
og  Paralyser  af  E&tremiteternes  Muskler,  af  Gane-  og  Svsig- 
musklerne  samt  af  Øjets  Akkomodation  ere  jo  dagligdags 
Erfaringer,  som  endog  Lægfolk  ere  fortrolige  meå  og  fo^ 
beredte  paa.  Derimod  har  jeg  aldrig  set  omtalt  en  Foroi 
af  Paralyse,  som  jeg  fornylig  har  observeret,  og  skal  tillade 
mig  at  referere  i  al  Korthed  i  den  Tro,  at  det  maaske  kunde 
have  nogen  Interesse  for  Ugeskriftets  Læsere. 

Den  19de  September  d.  A.  blev  jeg  kaldet  Ul  en  12-aarig  Dreog  P^ 
Landet,  som  den  Gang  havde  været  syg  4—5  Dage.  Dreogeo  b^^^e 
tilligemed  eq  yngre  Søster  for  c.  3  Uger  siden  haft  diftheriUsk  AoglDtr 
som  allerede  nogle  Dage  efter  Helbredelsen  af  HalsaffekUonen  havde  m 
Søsteren  fremkaldt  en  let  Parese  af  Underextremiteterne  og  soøvleode 
Stemme.  Drengen  havde  derimod  efter  Halsaffektlonen  været  fuldkommeD 
rask  i  10—12  Dage,  indUl  han  nu  havde  begyndt  at  lide  af  tiltageoiie 
Kortaandethed.  Ved  min  Ankomst  fandt  Jeg  ham  siddende  i  ^^^^^ 
med  middelmaadig  Grad  af  Dyspnø  men  forøvrigt  fuldstændig  rask  og 
uden  Smerter.  Han  var  en  kraftig,  sund  Dreng,  som  altid  tidligere  bavoe 
været  rask.  Ved  Undersøgelsen  vare  Læberoe  meget  blaaltge,  Nc«^' 
spidsen  kolig,  Fødderne  let  ødematøse,  Lungerne  ligeledes  Sædet  iO| 
middelstærkt  Ødem,  HJærteslaget  noget  paaskyndet,  uregelmæssigt,  toeg^ 
svagt,   m^n  ingen  Udvidning  af  Hjærlematheden ,   ligesom  Lydene  Tsre 
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faldstøndig  rene.  Pulsen  meget  sTag,  ofte  ufølelig.  Urinen  indeheldt 
en  rigelig  Msngde  Æggehvide.  Alle  Funktioner  i  Orden,  og  ban  er- 
klærede selv  at  befinde  elg  fuldkommen  vel,  tnaar  ban  blot  kande  faa 
Vejret*.  Efter  Anirendelsen  af  Digitalis  og  Stimulantia  var  Tilstanden 
næste  Dag  noget  bedre,  Lungeødemet  mindre,  HJærteslaget  regelmæssi- 
gere og  kraftigere.  TilsUoden  holdt  sig  nu  omtrent  uforandret  til 
25de  September,  da  KorUandetheden  var  tiltaget  I  en  foruroligende  Gradi 
Ødemet  i  Lunger  og  Extremlteter  atter  stærkere,  HJærteYirksombeden 
næsten  ophørt.  Ban  opspyttede  et  skummende,  tyndtflydende,  blodigt 
Expektorat,  Læberne  blaa,  Næse  og  Extremlteter  kolde.  Under  Anven- 
delse  af  store  Doser  lamfer  og  Moskus  bedredes  Tilstanden  atter  paafal- 
dende  1  c.  86  Timer,  hvorpaa  han  paany  kollaberede  og  døde.  Tempe- 
raturen under  hele  Sygdommen  36,s— 37^. 

Uagtet  ingeo  Sektion  foreligger,  tyder  bele  Sygdoms- 
billedet, forekommer  det  mig,  aldeles  overbevisende  paa  en 
progressiv  Hjærteparalyse  hos  et  iforvejen  fuldstændig  sundt 
Individ,  og  da  Hjærtet,  Paralysen  fraregnet,  syntes  aldeles 
normalt,  er  der  for  mig  ingen  Tvivl  om,  at  Paralysen  havde 
sit  Udspring  fra  den  kort  iforvejen  forløbne  Diftberitis. 


Klonlhydnt  stm  AiimtlieticwD  fed  miHdre  kinrf^ke 

OpentioMer  hw  Bøn« 

(Indsendt) 


Dr.Boacbnt(6azettedesh6pitaux.  Nr.94.  ISdeAvg.  1878), 
som  i  Løbet  af  9  Åar  paa  sin  Hospitalsafdeling  (Hdpital  des 
enfants  malades)  bar  haft  Lejlighed  til  at  anvende  Kloral  i 
aoæsthetisk  Dosis  over  10000  Gange,  idet  det  daglig  bliver 
ordineret  til  4^8  Patienter  paa  denne  Maade,  fremhæver 
navnlig  dette  Middels  særegne  Fortrin  i  Børnepraxis,  fordi 
det  taales  meget  bedre  af  Børn  end  af  Voxne.  Maaske 
kunde  man  ogsaa  bos  Vome  fremkalde  Ånæsthesi,  naar 
man  kunde  faa  dem  til  at  tage  en  tilstrækkelig  stor  Dosis, 
men  paa  Grund  af  voxne  Menneskers  afgjorte  Modbydelighed 
for  dette  Medikament  faar  man  dem  ikke  let  til  at  tage  over 
4—5  Gram.  Man  kan  nok  fremkalde  Søvn  ved  Hjælp  af 
Kloral  men  ikke  fuldstændig  Følesløshed.  Hos  Børn  derimod 
er  det  let  at  administrere  Kloral,  de  tage  det  let  og  op^ 
brække  det  i  Almindelighed  ikke.  Efter  Alderen  giver  Forf. 
l-*2— 3— 4  Gram;  til  Børn  under  7  Aar  ikke  over  S  Gram, 
til  Børn  mellem   8  og  5  Aar  kan  man  nden  Fare  gfte 

VfMkr.  f.  Laf«,  8.  R.  SS.  Bd.  Kr.  20.  21.  2 
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2  Gram.  Man  giver  det  paa  engang,  opløst  i  et  stærkt 
sukkerholdigt  Vehileel.  Den  derved  fremkaldte  Søvn  varer 
fra  3 — 6  Timer,  og  naar  Barnet  vaagner,  befinder  det  sig 
vel;  Forf.  har  set  Børn  i  en  Maaned  bruge  100 — 1 20  Gram 
Kloral.  Undtagelsesvis  indtræder  der  ligesom  før  Rioroform- 
narkosen  en  Excitationsperiode,  som  gaar  forud  for  den 
anæsthetiske  Søvn,  men  det  er  meget  sjældent,  B.  har  kno 
iagttaget  det  10  Gange  af  10000. 

Naar  den  anæsthetiske  Søvn  først  er  indtraadt,  kan  man 
anvende  den  til  en  stor  Mængde  kirurgiske  Operationer; 
der  er  kun  den  Ulempe  derved,  at  Børneue  blive  ved  at 
sove  3—4  Timer  efter  Operationen.  B.  har  aldrig  baft 
noget  Uheld  ved  Anvendelsen  af  dette  Medikament.  En 
eneste  Gang  er  der  (fra  Belgien)  meldt  et  Dødsfald,  men 
man  havde  rigtignok  ogsaa  givet  en  Dosis  paa  5  Gram  til 
et  3  Aars  Barn;  i  den  Alder  bør  man  kun  give  2  Gram, 
saa  at  der  altsaa  her  kun  foreligger  en  Fejl  I  Doseringen, 
som  ikke  kan  regnes  Medikamentet  til  Last.  Af  Smaaopera- 
tioner,  som  let  lade  sig  udføre  under  Eloralnarkose,  nævner 
B.  Tandudtrækning,  Eavterisation  af  erektile  Svulster,  An- 
bringelse af  et  Kavterium,  Wienerpasta,  Aabning  af 
Abscesser,  Thoracentese ,  Udretning  af  fejlagtige  StiUiDger 
og  Ankyloser.  Naar  Barnet  vaagner,  har  det  ingen  Erin- 
dring om,  hvad  der  er  gaaet  for  sig  og  har  ikke  set  Opera- 
tøren, hvilket  navnlig  er  af  stor  Vigtighed  ligeoverfor  Børn, 
man  undgaar  altsaa  den  voldsomme  Modstand,  som  i  Al- 
mindelighed ydes  imod  operative  Indgreb.  Man  kan  ogsaa 
give  Kloralet  i  Glysroa  eller  Suppositorium  med  samme  Re- 
sultat som  paa  almindelig  Maade  (gjennem  Mtmden);  i 
Clysma  1—2 — 3  Gram — 100  Gram  Vand  men  bedre  som 
Suppositorium,  der  bedst  laves  af  1  Del  Spermacet  og 
4  Dele  01.  cacao.  Skal  Anæsthesien  gjentages  flere  Gange, 
er  denne  Methode  dog  ikke  heldig,  efter  3  Applikationer 
kommer  der  nemlig  i  Almindelighed  Betændelse  af  Ende- 
tarmens Slimhinde  med  deraf  følgende  Trængsler;  Maven 
taaler  derimod  godt  Kloral,  Bouchut  har  saaledes  i  en 
hel  Maaned  anvendt  8  Gram  daglig,  uden  at  der  derved 
fremkaldtes  Gastralgi,  Brækninger  eller  Diarré.  Den  for- 
skjellige  Virkning  paa  Mavens  og  Endetarmens  Slimhinde  er 
faktisk  men  lader  sig  ikke  forklare.  Det  er  sikkert,  at  Kloral 
er  skarpt  og  irriterende,  hvilket  er  tilstrækkelig  paavist  ved 
Experimenter  paa  Dyr,  og  dette  i  Forbindelse  med  det 
Faktum,  at  voxne  Mennesker  i  Almindelighed  klage  oyer 
Smerter  i  Maven  efter  at  have  taget  Kloral,  viser  noksoø) 
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at  Medikamentet  har  en  irriterende  Indvirkning  paa  Fordøjelses- 
redskaberDes  Slimhinde.  Ikkedestomindre  ser  man  Børn  lage 
det  ind  hver  Dag  i  lang  Tid  uden  at  frembyde  Symptomer 
paa  Gastroenteritis;  de  miste  ikke  Appetiten,  faa  ikke  belagt 
Tunge  og  føle  ingen  Smerter.  De  have  altsaa  en  TolerancOi 
som  Voine  ikke  have,  en  Porskjel,  som  det  er  meget  vigtigt 
at  kjende  i  Børnepraxis. 


Om  Nytten  af  kolde  Bade  i  RheaMatismiis  cerebralis. 

EfterDr.  Féréo]  ved  H6spltal  Larlboisiere.  (L'Union  méd.  Nr.  112.  1878.) 


Deo  24de  Juli  1876  RI.  10  Fmd.  blev  Dr.  F.  kaldet  til  en  af  PaUeDteroe 
i  Hospitalet,  ea  27-aarig  Kviode,  som  led  af  akut  Ledderbevmatlsme,  var 
12  Dage  henne  1  Sygdommen,  og  hos  hvem  der  nu  i  Løbet  af  de  sidste 
Timer  havde  vist  sig  alvorlige  HJærnetll fælde  efter  en  meget  udpræget 
Aftagen  af  Leddesvulsterne.  Han  fandt  hende  paa  det  Yderste,  ligbleg, 
med  blaalige  Læber  og  Negle,  fuldstændig  sammenfalden  og  aldeles 
uimodtagelig  for  ethvert  PirriogsmiddeL  Aandedrættet  var  stertorest. 
Luftvejene  fulde  af  Skum,  som  trængte  sig  frem  mellem  Læberne,  Pulseo 
ufølelig,  Lemmerne  kolde;  1  Skeden  var  Temperaturen  derimod  41,8;  det 
var  aabenbart,  at  hun  ikke  havde  mange  Minutter  tilbage. 

Der  var  da  intet  at  tabe  ved  at  forsøge  et  koldt  Bad;  allerede  1 
1875  havde  et  lignende  Tilfælde  frembudt  sig  for  ham  hos  en  Mand; 
han  havde  den  Gang  Ikke  vovet  Forsøget  af  Frygt  for  at  se  Patienten  dø 
i  Badet,  men  havde  senere  angret  dette;  nu  vaklede  han  ikke  og  havde 
kun  den  Bekymring,  at  Døden  kuode  Indflnde  sig  før  Badet  var  istand. 

Kl.  10*/4  kunde  den  døende  Pt.  lægges  i  Badet;  dette  havde  en  Temp.  af 
23^.  Hun  blev  i  Badet  I  35  Minutter  og  blev  hele  Tiden  gnedet  paa  Brystet  med 
Is  og  paa  Lemmerne  for  at  væklLe  et  livligere  Blodomløb.  Hun  var  al- 
deles uimodtagelig  for  alle  disse  Manøvrer,  og  Hovedet  maatte  onder- 
støttea  for  ikke  at  synke  ned;  oden  denne  Understøttelse  vilde  han  være 
druknet.  Imidlertid  levede  hun  dog,  Aandedrættet  syntes  endog  at  være 
mindre  stertorøst,  der  var  ikke  mere  Skum  for  Munden,  og  Huden  var 
bleven  lidt  rød.  Efter  35  Minutters  Bad  blev  hun  atter  bragt  tilsengs. 
Temperaturen  i  Skeden  var  falden  til  39,15« 

Snart  efter  indtraante  en  væsentlig  Forandring;  der  viste  sIr  svage 
Trækninger  i  enkelte  Muskelpartier  i  Ansigtet,  derefter  tetanisk  Stivhed 
af  Lemmerne,  Opisthotonus ;  der  var  atter  Skum  for  Munden,  og  hun 
udstødte  nogle  smaa  Suk,  rigtignok  meget  svage.  Lidt  efter  lidt  udvik- 
lede Kramperne  sig  Tidere,  de  stive  Lemmer  bleve  rystede  af  en  stærk 
Skjælven,  Ansigtsmusklerne  ogsaa,  paa  begge  Sider  lige  stærkt,  han  be- 
gyndte at  skrige  kraftigt,  Livet  vendte  altsaa  tilbage,  men  samtidig 
frembød  hun  Symptomer  paa  en  Excitation  af  Centralnervesystemet,  som 
paa  én  Gang  mindede  om  Tetanus,  Chorea  og  Epilepsi. 

Kl.  1  fik  PaUentea  atter  et  Bad  af  12  Minatters  Varighed.  Kram- 
perne, som  mildnedes  under  Rådet,  toge  til  med  fornyet  Kraft,  aaatnart 
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him  atter  bl«T  bragt  tilMDga;  derfor  ble?  hon  øjebllkkeUg  paaoy  bnftl 
Bad  og  boldt  der  I  en  bel  Time,  hyad  der  Jaat  Ikke  tar  meset  bekvemt, 
da  fire  Meooesker  ^are  nødvendige  for  at  holde  hende;  hun  hverkea 
kunde  eller  havde  til  Hensigt  at  forlade  Badekarret,  hendes  voldsomme 
BetBgelser  vare  aldeles  planløse.  Kl.  2V4  blev  hun  løftet  od  af  Badet, 
Ansigtet  var  cyaootisk,  Aandedrættet  gispende,  Temperataren  1  Skeden  S6,Il 
Fra  dette  Øjeblik  af  konde  man  haabe,  at  den  overhængende  Dedsftn 
var  Qærnet,  Kampen  for  Livet  var  begyndt  og  med  ret  taalellge  Ctiancer. 

Nattéh  gik  ben  med  konvolslvlsk  Agitation,  dog  med  enkelte  flvU,  i 
hvilke  hnn  endog  syntes  at  blande  lidt  Hun  fik  endna  4  Bade  (af 
16—30  Minutters  Varighed),  lait  7  1  Løbet  af  18  Tlmei.  Ved  Morgeo- 
besøget  fandtes  hun  betydelig  bedre,  hnn  talte,  svarede  rigtigt,  odea 
Vildelse;  hun  havde  desuden  faaet  6  Gram  Bromkailum. 

Den  25de  Juli  vendte  de  rbevmatlske  Smerter  tilbage  i  begge 
Haandled  og  højre  Kn«,  men  alierede  næste  Dag  var  der  kun  Uden 
Smerte  1  venstre  Haandled  og  den  følgende  slet  ingen. 

Rekonvalescentsen  skred  fremad,  men  meget  langsomt,  ogdeoChorea 
lignende  Uro  vedblev;  enhver  vilkaarlig  Bevægelse  var  sakkaderet,  Taleo 
langsom,  skanderet,  Intelligentsen  taskadt,  dog  syntes  hun  noget  barn- 
agtig. 

Den  30te  Juli  optraadte  atter  Smerter,  som  udbredte  sig  over  alle 
Led  i  de  uæste  Dage  og  varede  1  8  Dage.  Chorea  tiltog  imidlertid  og 
vedblev  under  hele  den  Syges  Ophold  1  Hospitalet.  Ved  UdskrlvolDgeD 
den  2den  September  kunde  hun  endnu  ikke  gaa;  der  var  en  fuldstcodlg 
Mangel  paa  Koordination  1  Bevægelserne.  Den  2den  November  tilsaa  eo 
af  Hospitalets  Kandidater  hende  1  hendes  Hjem,  hun  gik  da  holdeode 
sig  ved  et  Reb,  der  var  spændt  tværsover  Værelset,  men  baade  Annenei 
og  Benenes  Bevægelser  vare  endnu  meget  uregelmæssige,  Taleo  skanderet 
og  langsom.  Naar  hun  er  1  Ro  kommer  der  logen  uvilkaarlige  Ryk,  det 
er  kun  ved  en  tilsigtet  Bevægelse,  at  Chorea  optræder.  AlmenbefiDdeodet 
er  udmærket  godt.  Ved  HJærtet  høres  Spor  af  en  Endocarditis ,  bfli 
Tilfltedeværelse  allerede  paavlstes  ved  hendes  Indlæggelse  1  Hospitalet« 

Vel  er  Nytten  af  det  kolde  Bad  ved  Rbenmatismas 
cerebralis  næsten  almindelig  erkjendt,  men  et  gunstigt  Re- 
sultat under  de  nys  beskrevne  Forhold  er  dog  vel  sliiitket 
til  at  bæve  de  Betænkeligheder,  Nogle  mulig  endou  D«re. 
Dermed  være  ingenlunde  sagt,  at  Midlet  er  ufejlbarligt. 
Desværre  blev  her  Jo  en  Slags  Chorea  tilbage,  som  lader 
befrygte  en  haardnakket  Betændelsesproces  i  Centraloerve- 
systemet;  dog  Individet  er  ungt,  saa  det  er  jo  muligt,  at 
denne  Tiistand  med  Tiden  kan  rette  sig.  I  ethvert  Tiirside 
blev  Livet  reddet  under  de  mest  fortvivlede  Omstsndig- 
beder. 
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Iagttagelser  eg  Forsøg,  anstillede  paa  ei  Patieat  Med 

en  HafeisteL 

Efter  F.  Kretschy  (ref.  1  Schmidts  Jahrb.    Bd.  179.    Nr.  8). 

Iagttagelserne  ere  anstillede  paa  Duc  heks  Klinik  i  Wien 
paa  en  25-aarig  Pige,  som  iø^rigt  yar  sund  og  havde  god 
Appetit,  men  hos  hvem  Caries  i  7de  Ribben  paa  venstre 
Side  havde  ført  tU  Dannelsen  af  en  Byld  i  Bugvæggen  og 
en  Maveflslel/ 

Fistlen  danoer  ånder  venstre  Ribbensrand,  i  Forlangelse  af  en  Linie, 
trnlLlien  parallel  med  Legemets  Længdeaxe  Igjennem  Brystvorten,  en 
nssten  kredsrnnd  Aabniog  af  3  Ctm.  TTærmaal.  Folder  af  Mayens 
Slimhinde  ligge  frem  i  Aabniogen,  hvælve  sig  noget  frem  uoder  Ind- 
aandingen,  træklie  sig  lidt  tilbage  under  Udaandingen ;  som  oftest  er  der 
lidt  Fugtighed  i  Aabnlngen ,  til  forslijellige  Tider  af  fbrskjellig  Reaktion. 
I  Regien  holdes  Fistlen  lokket  ved  en  Vatprop. 

For  at  bestemme  Syregraden  af  Maveos  Indhold  foretoges  hver 
Gang  en  Undersøgelse  af  3  Kubikceut.  af  delte,  eller,  naar  der  kun  var 
en  ringere  Mængde  Vædske,  da  af  denne.  Syregraden  blev  maalt  ved  en 
titreret  Natronoplesning ,  af  hvilken,  1  Kubikcent.  mættede  10  Milligram 
Oialsyre,  Slimhinden  og  Mavens  Indhold  viste  i  jLebet  af  24  Timer 
stedse  omtrent  det  samme  Forhold;  som  £xempel  tages  den  23de  No- 
vember 1875:  Kort  før  Frokost  er  Slimhinden  bleg,  Vædsken  imellem 
Folderne  nevtral,  der  flyder  ikke  en  Draabe  ud;  Kl.  7,  en  Time  efter  Fro- 
kosten, som  bestaar  af  200  Kubiketm.  Kaffe  med  Mælk,  Hvedebrød  og 
200  Kubiketm.  Vand,  udstrømmer,  naar  Proppen  tages  bort,  først  Luft, 
derefter  tyktflydende  Maveindhold  med  Brød;  Syregraden  =:  5  Milligram 
Oxalsyre.  Kl.  9  findes  endnu  Brødstumper  1  Maven,  af  Vædske  kunde 
kun  opfanges  1  Kubiketm.  Syregraden  &»  9  Milligram  Oxalsyre.  Kl.  10 
erholdt  man  kun  0,3  Kubiketm.  af  en  stærkt  sur  reagerende  Vædske; 
Kl.  lOVt  er  Vædsken  Imellem  Slimhindens  Folder  nevtral,  der  ud- 
flyder ikke  en  Draabe.  Kl.  12  gives  Hovedmaaltldet ,  bestaaende  af 
Rissuppe,  Kalvesteg,  Hvedebrød  og  Vand.  Kl.  12'/4  udtømmes  atter  Loft 
ved  Fistelens  Aabniog;  de  nydte  faste  Stoffer  omgives  af  en  klar,  gul 
Vædske  af  sur  Reaktion.  Syregraden  a=  8  Milligram  Oxalsyre.  Kl.  3  er- 
kjendes  Risen  Ikke  længer  som  Gryn,  Kjød  og  Brød  er  endna  kun  lidet 
forandret,  Syregraden  as  t6  Milligram  Oxalsyre.  Kl.  5Vs  indeholder 
Maven  en  vællingagtig  Masse,  Kjød-  og  Brødstomperne  ere  betydelig  for- 
mindskede. Under  Mikroskopet  ser  man,  at  Kjødbundternes  Tværstrib- 
hing  er  forsvunden,  Imedens  Længdestribningen  paa  de  fleste  endnu  kan 
iagttages ;  Syregraden  «  22  Milligram  Oxalsyre.  Kl.  6^/i  er  Maven  tom ; 
der  flyder  ud  1  Kubiketm.  ren,  klar  Vædske,  hvis  Syregrad  es  3  Milligram 
Oxalsyre.  Kl.  7  ere  Slimhindens  Folder  overtrukne  med  en  nevtral 
reagerende  Vædske. 

Kl.  9  Aften  gives  Kalvesteg,  kogte  Blommer,  Hvedebrød  og  Vin. 
Kl.  3  Morgen  er  Reaktionen  af  Vædsken  1  Maven  endnu  sur;  imellem 
Kl.  4  og  5  bliver  den  nevtral,  og  Maven  er  tom. 
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Iagttagelserne,  som  fortsattes  i  6  Dage  vise  altsaa: 

1)  Frokostfordøjelseo :   Varighed  4V2  Time,   Syremaiimuoi 
efter  4  Timer,  Vs  Time  senere  nevtral  Reaktion. 

2)  Middagsfordøjelsen :    Varighed  7  Timer,    Syremaximom 
i  6te  Time;  efter  7  Timer  nevtral  Reaktion. 

3)  Nalfordøjelsen :  Varighed  7—8  Timer. 
Menstruationen  virkede  forstyrrende  paa  den  regel- 
mæssige Gang  i  Fordøjelsen.  Allerede  Dagen  forud  spore- 
des den  i  Syrekurven.  Efter  dens  Indtrædelse  kom  det 
om  Dagen  slet  ikke  til  nevtral  Reaktion.  Om  Natten  viste 
der  sig  ingen  Forstyrrelse,  thi  fra  Kl.  5^7  Morgen  var 
Reaktionen  som  sædvanlig  nevtral.  Den  aadselagtige  Lugt, 
som  Maveindholdet  frembød  efter  hver  Frokost,  var  under 
Menstruationen  særdeles  fremtrædende. 

Alkohol  (af  Styrke  3  pCt.  abs.  Alkohol)  gjorde  For- 
døjelsen langsommere,  saa  at  den  nevtrale  Reaktion  først 
indtraadte  8V2  Time  efter  Maaltidet.  Lufludviklingen  var 
derimod  formindsket. 

Stærk  sort  Kaffe  efter  Middagsmaaltidet  forsinkede 
ligeledes  Indtrædelsen  af  den  nevtrale  Reaktion. 

Pepsin  i  Mængde  af  60-^80  Centigram  V4  Time  før 
Middagsmaaltidet  forkortede  ikke  den  Tid,  der  medgik  til 
Fordøjelsen ;  2 — 3  Timer  efter  var  Luftudviklingen  rigeligere 
end  ellers;  i  6te  Time  fandtes  endnu  Kjødslumper. 

Destilleret  Vand  (200  Kubikclm.)  holdt  sig  nevtralt 
i  Maven  og  havde  forladt  den  efter  Vs  Time,  hvorimod 
Wiener  Uocbquellenwasser  i  samme  Mængde  som  Følge  af 
sine  mineralske  Stoffer,  fremkaldte  en  hurtigt  forbigaaende 
sur  Reaktion;  efter  V4  Time  var  Maven  tom. 

En  anden  Forsøgsrække  viste,  at  Alkohol  i  Maven  kan 
omdannes  til  Aldehyd,  hvilket  Resultat  bekræftedes  ved  For- 
søg paa  en  Hund  med  Maveflstel. 


BeltmilBg  fer  et  Skrift  tm  ludegtlskak.  Ifølge  derom  gjeDDem  den 
herværende  kongelig  storbrlianuiske  Gesandt  modtagen  Meddelelse  er  der 
af  Parlamentsmedlem  V.  F.  Benetl  Stanford  udlovet  en  Belønaiog 
af  Lst.  100  ror  det  Skrift  om  Hundegalskab  (Hydrophobia) ,  som  af 
•the  Royal  College  of  Pbysiclans*  i  London  erkjendes  for  den  bedste 
Besvarelse  af  de  Opgaver,  som  1  et  medfulgt  Program  nærmere  ere  be« 
tegnede  som  de  eventuelle  Konkurrence-Arbejders  GJenstand. 

Besvarelserne,  der  skulle  være  affattede  i  det  engelske  Sprog  eller 
ledsagede  af  en  engelsk  Oversættelse,  skulle  være  Indleverede  Ul  otco- 
nævnte  Kollegium  inden  den  1ste  Januar  1880.  De  øvrige  Fordringer, 
der  stilles  tU  Konkurrence-Arbejderne,  fremgaa  af  Programmet,  der  hen- 
ligger til  Eftersyn  1  Indenrigsministeriets  Landvæsenskontor. 

Indenrigsministeriet,  den  23de  Oktober  1878. 
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Oph«Ta4e  KanntcoefennsttlUiioger.  Jnstitgmlnisterlets  Bekjendtgjørelse 
af  23de  Marts  og  23de  Maj  d.  A.  angaaeode  AnTeodelse  af  BeBtemmelBerne 
i  Lov  om  ForanstaltniDger  til  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras  Ind- 
bringelse ad  Søvejen  af  1ste  Maj  1868  paa  Skibe,  der  ankomme  hen- 
holesvis  fra  St.  Petersborg  og  Kronsladt  og  fra  Riga  og  Helsingfors,  ere 
Ted  en  Bekjendtgjørelse  af  24de  Oktbr.  strax  salte  ud  af  Kraft 


Takanee.  Ved  det  kgl.  Frederiks  Hospital  er  for  Tiden  4  surnum- 
merære  Kandidatposter  ledige,  som  kunne  ansøges  af  enhver  lægeviden- 
skabelig Kandidat. 

Tjenestetiden  er  V>  Aar  og  der  er  ingen  Gage  eller  andre  Emola- 
menter  forbundne  med  disse  Poster. 

Ansøgninger  om  bemeldte  Poster,  stilede  til  Direktionen  for  det  kgl. 
Frederiks  Hospital,  indleveres  inden  14  Dage  fra  den  25de  Oktober  at 
regne  1  Inspektionskontoret,  ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbyrd. 

Vdnsvnelse.  Under  26de  Oktober  er  prakt.  Lsge  i  Broust  S.G.  A.  T. 
Møller  allern.  ndnævnt  til  Distriktslæge  1  Kjær  Herred. 


Bet  medldaake  Selskab  i  Uøbenkariit  Møde  Tirsdag  den  5te  November 
1878  Kl.  7: 

Professor  Dr.  med.  E.  Hornemann:  Bemærkningerom  klimatiske 
Kursteder  for  Brystsyge. 

Professor  Dr.  med,  Re  is  s:  Mindre  Meddelelse:  Kasuistik. 


Oversigt  »ver  Sjgd«miiie,  Dtdatkld  tg  Fødiler  i  IJt kMihafi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (164)  er  i  Ugeo  Ul  den  22de  Oktbr.  an- 
meldt 670Sygdomstllfælde,  hvoriblandt  519  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  15,  Mæslinger  2,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  21,  Strubehoste  2,  Kighoste  O,  Faaresyge  3,  gastr.  Feber  36, 
tyfi  Feber  1 1 ,  exanthematisk  Tyfus  O ,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  97,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  31, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  3,  Brystkatanh  124,  Grlppe  3, 
Lungebetændelse  24,  fialsbetændeUø  94.  akut  Ledderevmatlsme  20,  andre 
Farsoter  18  (Zona  4,  Stomatitis  3,  Nældefeber  9,  Furunkler  1  og 
Gulsot  1  Tilfælde);  desuden  Gononé  86,  venerisk  Saar  20,  erhvervet 
Syfilis  11,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  19,  Drankergalskab  11,  Brændevins- 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For« 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i:  Toldbodgade,  Hauserplads  og  Ger- 
nersgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  73.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  14 
(ondartet  Halssyge  3,  Kighoste  1,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  6,  Barselfeber  2);  konstitutionelle  Sygdomme  10  (Lunge- 
svindsot  7);  voldsomme  Dødsaarsager  1;  Dannelsesfejl  4; 
lokale  Organsjygdomme  28,  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  13  (Tæring  hos  Smaabørn  9}« 

Levendefødte  ere  157  (80  Drenge,  77  Piger);  Dødfødte  9. 

Meget  mild  og  ligelig  Temperatur  med  fugtige  sydlige  til  østlige 
Vinde,  dog  ringe  Nedbør. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabenl  for  Herrer  RL  7—9  og  I V2— 2V2, 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11—12  og  2V2— 3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efler  nærmere  Aftale. 

tre  Kranp. 

*  ^■'^■'^!.'^\?f}f  Kandidater  kunne  efter  Aftale  {tnAiic&^ 
faa  klinisk  Vejledning  I  Tandoperationer  af  T.  ladmB 
(Peder  Skramsgade  8,  Iste  Sal). 

En  Undlæge  med  c.  4500  Kr.  Indtægt,  enskor  at  bjtle 
med  en  Kollega  1  en  By  eller  I  Mangel  beraf  at  afsUa  sin 
Praxis.  Bolig  (13000  Kr.)  maa  afkjebea  eller  bortbyttes. 
Billet  mrkt.  B  bedes  indlagt  i  C.  A.  Reitzels  Boglade. 

«r  .^^^^^^^^^^^^  P«'«f  Skramsgade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

8.  Iven. 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsftildt  af  Dr.  med. 
Y  •  D  uaoe« 


<!,rnl  ^!^^T  ''  N"'«'"''«'  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i 
Sarup  pr.  Assens.  j.t„  .,„  * 


.-H-""*^"'*'*'""'*. "*'*•■  *  *'«"  nærmeste  Fremtid,  at  ned- 
sætte sig  som  praktiserende  Læge  I  Karise  pr.  Kjage. 


P.  Thcstnp. 

Caod.  med.  A  ehlr. 


P«a  C.  A.  lehseb  Forlag  er  udkommet: 

Klinisk  Yqledning:  ta  Diagnose, 
andling  og  Porebyggelse  "af  veneriske  S; 

Af 
Dr.  med.,  Overlæge  S.  Sigelstel 

Prli:  TKr, 


"*■      ■     ■  » 


Btanoo  Luoi  Bo^rykk«t    C.  A.  R«UmIi  Fotl^. 


ftjøbeihtfm.  •.  9.  R^fbr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

S-iJ«  Række  XXVI.  Nf.  22. 


Redigeret  af  Dr.  T.  B«Me. 
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Indhold:  I.  Daklerip:  |jtk«kani  ItspUaltfirkiM.  å.  faUila:  fakfnjtUMfK  af 
rml  faié  ■•<  Mnic«  fn  iiTMfa«.  Itbb«Mdigl  Mtonraii.  b  Opiuu- 
fargifliiic.  Irad  v  ftrfilikflt  Tii?  Ir.  Ihiek  fra  Parii  øf  bai  •liknfaa*. 
Aérand.  Onnift  nflr  Sjt^wnfy  Dadifald  •$  Fadilir  i  EjikaahaTi.  Bekjadt- 
gjanlair. 


l^øbeHhayBS  Hospitalsforliold. 

Af  Dr.  E.  Dahlerup. 


(Sluttet) 


Magistraten  har  forelagt  Borgerreprægentationen  en  de- 
tailleret og  udførlig  motiveret  Plan  til  Omordningen  af  Fattig- 
væsenets Stiftelser,  Hovedpunktet  i  denne  Plan  er  for  mig 
det  Forslag:  1)  at  Almindelig  Hospital  skal  føres  tilbage  til 
sin  oprindelige  Bestemmelse,  at  være  en  Plejeanstalt  for 
saadanne  Fattige,  som  paa  Grund  af  Alder  og  Svagelighed 
ere  ude  af  Stand  til  at  forsørge  sig  selv;  2)  at  derfor  den 
hidtil  bestaaende  saakaldte  2den  Afdeling,  for  syfilitiske 
Prostltuerte  og  for  af  visse  Hudsygdomme  Lidende,  ophæves. 
Disse  Syge  skulle  anbringes  i  et  særligt  Hospital,  som  fore- 
slaas  bygget  ved  den  nordostlige  Side  af  den  nye 
Boulevard,  enten  fra  Hjørnet  af  den  Rai,  som  fra 
Boulevarden  vil  komme  til  at  føre  til  Langebro, 
eller  maaske  snarere  fjærnet  saa  langt  fra  Kai- 
hjørnet, at  der  mod  dette  ud  imod  Raien  bliver 
en  passende  Byggeplads  tilovers.  Dette  Areal  maa 
have  en  Facadestrækning  af  c.  232  Alen  og  en  Dybde  af 
75  Alen   eller  paa  det  Nærmeste  blive   17000  Kvadratalen 

MJ«  Htmkk:  SMø  Bd. 
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stort  —  (Grundea  til  Valget  af  denne  Plads  er  tildels,  at 
Hospitalet  bliver  i  Nærheden  af  Politikammeret,  med  hvilket 
det  nye  Hospital  altid  vil  komme  til  at  staa  i  en  vis  For- 
bindelse) — ;  det  skulde  benævnes  tRyssenstens  Hospi- 
talt.   Det  skulde  bestaa  af  særlig  veladskilte  Bygninger  for: 

1)  offentlige,  indskrevne  Fruentimmer,   som  lide  af  Syfilis, 

2)  offentlige,  ikke  indskrevne  Fruentimmer,  som  lide  af 
Syfilis;  3)  16  Pladser  for  Fruentimmer  med  Fnat,  Dtøj  og 
Skurv;  16  Pladser  for  Mandfolk,  som  lide  af  samme 
Onder;  14  Pladser  for  Piger  og  Drenge  —  7  Pladser  for 
hvert  Kjøn  —  med  samme  Onder;  4)  et  Visitationslokale 
for  de  offentlige,  syfilitiske  Fruentimmer.  Magistraten  vil 
ikke  have  Noget  imod,  at  der  til  denne  Anstalt  føjes  en 
Afdeling  tfor  fritliggende  Mandfolk  med  SyfiliSi 
hvorved  der  tillige  kunde  opnaas  en  yderligere  Lettelse 
for  den  stærkest  belagte  Lægeafdeling  paa  Kom- 
munehospitalet.« 

Det  vilde  føre  mig  for  vidt  at  underkaste  den  fore- 
slaaede  Omordning  af  Almindelig  Hospital  til  en  ren  Lemme- 
stiftelse  en  nøjere  Undersøgelse  i  dens  Details.  Jeg  Adi 
kun  bemærke,  at  uagtet  Almindelig  Hospital  i  sin  oprinde- 
lige Skikkelse  maatte  kaldes  smukt  og  hensigtsmæssigt,  saa 
maa  det  siges,  at  det  aldrig  ved  nogensomhelst  Ombygning 
vil  kunne  blive  en  efter  Nutidens  Fordringer  tilfreds- 
stillende Plejeanstalt  o:  Lemmestiftelse;  selve  Hovedbyg- 
ningen med  dens  lange ,  mørke  Korridorer  o.  s.  v.  kan  ikke 
bifaldes;  men  «Nybygningen»  med  4  Etager,  snævre 
Trapper,  med  Værelser  af  SVe  Alens  Højde  o. s.v.  kan 
i  vor  Tid  umulig  anerkjendes  som  et  sundt  og  godt  Op- 
holdssted for  gamle,  svagelige  Almisselemmer;  det  er  ikke 
nok,  at  der  ved  Belægningen  kan  opnaas  650  Kubikfod  Luft 
for  hvert  Lem,  naar  Rumforholdet  nærmest  fremkommer  ved 
Kvadratindholdet  af  Gulvet,  medens  Højdeforholdet  lades  for 
meget  ude  af  Sigte. 

Reorganisationskommissionen  af  9de  December  1853 
var  aldeles  enig  i,  at  en  af  de  to  store  Anstalter  —  Lemme- 
stiftelse  og  Hospital  —  maatte  Qærnes;  Flertallet  antog  — 
af  økonomiske  Grunde  —  at  Hospitalet  skulde  blive  paa 
Stedet,  medens  Lemmerne  henQyttedes  til  én  eller  flere 
passende  Stiftelser;  Mindretallet  holdt  stærkt  paa,  at  et 
nyt  Sygehospital  skulde  bygges  paa  et  Sted,  saavidt 
muligt  diametralt  modsat  Frederiks  Hospital,  og 
Almindelig  Hospital  benyttes  alene  som  Lemmestiftelse  i 
temmelig  uforandret  Stand,   men  ku  foieløUgt,   indtil  der 
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paa  pasBende  Maade  var  sørget  for  Lemmerne  i  Stiftelser 
andetsteds.  Den  økonomiske  Side  af  Sagen  stod  for  alle 
Medlemmer  af  Kommissionen  i  sin  fulde  Styrke;  Nødven« 
digheden  af,  at  Kommunen  maatte  faa  store  Udgifter,  paa 
hvilken  Maade  end  Sagen  ordnedes,  var  indlysende  for  Alle; 
om  Maaden,  hvorpaa  det  mest  økonomiske  Resultat  kunde 
naas,  vare  Meningerne  delte,  medens  man  var  enig  i,  at 
den  Plan,  der  i  og  for  sig  var  den  hensigtsmæs- 
sigste og  mest  heldbringende  for  Hovedstaden, 
var:  al  øfgive  Alahdeiig  løfpltal,  opføre  et  nyt  Syge- 
hospital samt  derefter  éi  eller  ft»re  LøBMestifkelser  paa 
passeide  Stedter  og  indrettede  efter  Ment  Førdringer  og 
saaledes  strax  iværksætte  den  Reform,  som  frøMtiden  ikke 
vil  fcsMø  aadgaa  at  realisere«  Kommissionen  viser,  at  i  de 
21  Aar  fra  1833  til  1853  var  Patientantallet  forøget  med 
88,7  pGt.,  Lemmeantallet  forøgedes  i  samme  Tidsrum  med 
44  pCt.  Kommissionens  enstemmige  Forslag  blev:  1)  at 
der  udenfor  Vesterport  opføres  et  nyt  Kommunehospital 
paa  600  Senge,  der  faar  en  særegen  Bestyrelse,  aldeles  uaf- 
hængig af  Fattigvæsenet,  og  2)  at  Almindelig  Hospital  fore- 
løbig bibeholdes  og  omtrent  i  dets  nuværende  Skikkelse, 
benyttes  ifølge  dets  oprindelige  Bestemmelse  alene  som 
Lemmestiftelse,  og  at  den  Duntzfeldtske  Gaard  sælges,  men 
at  Bygningens  Baggaard  bibeholdes;  Kommissionen  til- 
føjer, at  den  anser  Bibeholdelsen  af  Almindelig 
Hospital  til  Ophold  for  Lemmer  som  en  alieles  ttre- 
løbig  Foranstaltning,  paa  hvilken  man  af  forskjellige ,  især 
økonomiske  Hensyn  for  Tiden  er  nødt  til  at  gaa  ind; 
den  er  overbevist  om,  tat  man,  saasnart  det  nye  Syge- 
hospital er  bygget  og  taget  i  Brug,  da  8trai>  som  Følge 
af  en  tO  de*  Tid  «ere  ahriHdellg  Aierkjeidelsø  af  den  effeit- 
lige  Saidhedsplfjes  letydaiag  fer  Befølknlageis  Telvære^  vil 
komme  til  at  tage  under  almindelig  Overvejelse, 
om  det  ikke  vilde  være  hensigtsmæssigt,  at  Kom- 
munen valgte  sudere  og  billigere  Byggegrunde  til 
Opførelsen  af  lye  leHMestiltélser  ude  i  Pwiferlea  af 
■yeit  Craad  og  derhos  afhændede  hele  Almindelig 
Hospital  med  alt  Tilliggende  og  store  Bygge- 
grunde« Gjennemførelsen  af  denne  Plan  vilde  ikke  alene 
af  almindelige  Sundhedshensyn  være  ønskelig  og  til- 
raadelig,  men  selv  stemme  med  en  vel  forstaaet  Øko- 
nomi. Medens  Byggepladsen  for  saadanne  Lemmestiflelser 
sandsynligt  uden  synderlig  Udgift  kunde  erholdes  paa  Kom- 
munens Jorder,  vilde  den  store  Grund,  der  hører  til  Almin- 
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delig  Hospital,  hvilken  udgjer,  Duntzfeldts  Gaard  ft'aregoet, 
c.  24830  D  Alen,  saDdøynligt  kunde  afhændes  til  en  meget 
god  Pris.  Det  hele  Terræn  er  saa  særdeles  fordelagtigt 
beliggende  saavel  med  Hensyn  til  kommercielle  som  andre 
Interesser,  at  det  nok  tør  beregnes  til  5  Rd.  i  GjennerosQlt 
pr.  O  Alen.  Medens  Grunden  saaledes  kunde  anslaas  til  en 
Værdi  af  c.  124000  Rd.,  alle  de  derpaa  ataaende  Bygninger 
til  c.  76000  Rd.,  tilsammen  200000  Rd.,  vilde  omtrent  det 
Halve  af  Omkostningerne  ved  Opførelsen  af  nye  Lemme- 
stiftelser  derved  kunne  dækkes«. 

Denne  Reorganisationskommissionens  bestemte  Udtalelse 
synes  ikke  at  have  været  tilstrækkeligt  paaagtet  ved  det 
Kommunalbestyrelsen  nu  forelagte  «Forslag  til  Omord- 
ning og  Nybygning  af  FattigvæsenetsIStiftelsen. 
Kommissionens  Hovedforslag:  al  bygge  et  nyt  Kommnne- 
hospital  er  —  om  end  med  nogen  Forandring,  som  baade 
med  Hensyn  til  dets  Størrelse  og  Beliggenhed  vistnok  har 
fundet  almindelig  Anerkjendelse  —  for  længe  siden  bragt 
til  Udførelse;  det  andet,  ikke  mindre  vigtige  Forslag:  med 
fuldstændig  Opgivelse  af  Almindelig  Hospital  at 
bygge  nye  Lemmestiftelser  ■denførByen,  har,  saavidtjeg 
har  kunnet  erfare,  ikke  været  taget  under  Overvejelse.  Jeger 
enig  med  Kommissionen  i,  at  denne  Del  af  Planen,  saavel 
af  almindelige  Sundhedshensyn  som  af  humane  og 
økonomiske  Grunde,  fortjener  at  blive  det. 

Det  vil  næppe  møde  berettiget  Modsigelse,  naar  jeg 
udtaler,  at  den  Lemmestiftelse ,  hvortil  Almindelig  Boapiltl 
foreslaas  omdannet,  ikke  vil  kunne  blive  en  saadan,  som 
efter  Nutidens  Anskuelser  maa  kaldes  god;  kommer 
nu  hertil,  at  den  maaske  for  Tiden  kan  anses  for  at 
være  tilstrækkelig  til  Behovet,  men  om  en  ikke  lang 
Tids  Forløb  —  10—15  Aar  —  vil  vise  sig  uUlstrækkelig, 
maa  allerede  dette  tale  stærkt  for  at  tage  under  fornyet 
Overvejelse,  om  det  ikke,  endog  alene  af  økonomiske 
Hensyn,  vil  være  rettest  strax  at  bygge  én  eller  rettere 
to  nye  Lemmestiftelser  udenfor  ^Byen. 

Jeg  er  ganske  enig  i  Magistratens  Plan:  at  skjeloe 
imellem  værdige  og  uværdige  Almisselemmer,  og  at  hver  af 
disse  Kategorier  anbringes  i  forskjellige  Anstalter;  for  de 
Sidstes  Vedkommende  har  jeg  ikke  Noget  at  indvende  imod 
den  Anbringelse  af  dem,  som  Magistraten  har  foreslaaet; 
et  Samme  gjælder  om  Anbringelsen  af  Børn,  Husvilde  o.s.  v., 
saavel  med  Hensyn  til  Maaden  hvorpaa,  som  til  Stederoe, 
hvor  de  foreslaas  anbragte. 
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Jeg  kan  derimod  ikke  være  enig  i  Forslagene  om  Be- 
nyttelsen af  Almindelig  Hospital  og  om  Indret- 
ningen og  leliggenheéei  af  Hospitalet  for  Syfilitiske. 
Jeg  skal,  foruden  hvad  jeg  ovenfor  har  bemærket  om  Uhen- 
sigtsmsssigheden  af  at  benytte  de  ældre  Bygnioger,  navnlig 
den  saakaldte  aNybygning«,  der  næppe  paa  nogen 
Ma ad e  kan  omdannes  til  Del  af  en  tidssvarende  Lemme- 
anstalt,  henvise  til  Almindelig  Hospitals  Beliggenhed,  nemlig 
i  en  af  Byens  smukkeste,  stærkt  befærdede  Gader,  vis  h  vis 
to  større  Hospitaler  og  næsten  umiddelbart  stødende  op  til 
de  kongelige  Palæer,  til  Kaier  ved  Havnen  og  store  Pak- 
hose med  den  ved  dem  bevirkede  ikke  ringe  Larm  og  Uro. 
Grunden  i  dette  Kvarter  anses  almindeligt  for  at  høre  til  de 
i  sanitær  Henseende  mindst  skikkede  til  Bygninger  som 
Hospitaler,  Stiftelser  med  Sammenhobning  af  en  stor  Mængde 
Mennesker  paa  et  stærkt  begrænset  Rum  o.  s.  v.  At  Lemme- 
stiftelsen  paa  dette  Sted  er  stærkt  udsat  for  at  paavirkes  af 
i  Byen  muligt  opstaaende  Epidemier  —  jeg  skal  ikke  frem- 
drage det  mørke  Billede  fra  Sommeren  1853,  men  kun 
nævne,  at  Dysenterien  nu  i  flere  Aar  kar  hersket  der 
heftigere  og  boldt  sig  i  længere  Tid  end,  saavidt  vides, 
nogensinde  paa  noget  andet  Sted  i  Byen  —  er  en  Kjends- 
gjerning,  som  ikke  tør  overses;  det  maa  anses  lige  øn- 
skeligt for  Stiftelsen  og  for  Byen,  at  et  saadant  far- 
ligt Brændpunkt  for  de  mest  ødelæggende  epide- 
miske Sygdomme  f  jærnes  fra  Byen.  Dersom  Talen  kun 
var  om  Valget  af  Beliggenheden  af  en  ny  Lemmestiftelse, 
vilde  næppe  Nogen  søge  Pladsen  i  Byen;  er  man  enig 
herom,  da  bør  man  ogsaa  nu  handle  paa  samme  Maade. 
Hvad  der  skulde  kunne  vække  Betænkelighed,  er  den  større 
Udgift,  som  Opførelsen  af  en  ny  eller  nye  Lemmestiftelser 
vilde  medføre  i  Sammenligning  med  Almindelig  Hospitals 
Omdannelse.  Reorganisationskommissionen  af  1853 
har,  om  end  kun  kortelig,  da  Spørgsmaalet  ikke  egentlig 
laa  i  dens  Kommissorium,  udtalt  sig  for,  at  Kommunen 
søgte  Byggegrundene  udenfor  Byen  til  nye  Lemme- 
stiftelser,  og  vist,  at  Salget  af  Almindelig  Hospital  vilde 
indbringe  en  Sum,  som  omtrent  vilde  svare  til  Halvparten 
af  Omkostningerne  ved  disse;  man  anslog  Værdien  af  AU 
mindelig  Hospitals  Grund  paa  24830  D  Alen  —  Duntzfeldts 
Gaard  fraregnet  —  til  248000  Kr.  og  de  derpaa  staaende 
Bygninger  til  152000  Kr.;  er  dette  Overslag  af  Værdien 
rigtigt,  da  maa  denne  vel  antages  at  være  mindst  fordoblet 
i  Nutiden.    Er  atter  denne  Antagelse  rigtig,  og  der  til  den 
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antagDe  Sum  800000  Er.,  Bamt  Værdien  af  Duntefeldts  Gaard, 
føjes  den  til  Almindelig  Hospitals  Restayration  af  Magistraten 
kalkulerede  Sum:  215,260  Kr.,  da  vil  bele  denne  Sum,  over 
1  MilL  Er.,  vistnok  udgjøre  mer  end  «det  Halve  af  Omkostnin- 
gerne  ved  Opførelsen  af  nye  Lemmestiftelsert«  Det  er  min  Over- 
bevisningi  at  man,  dersom  man  vil  opgive  Almindelig  Hospital, 
samtidig  maa  bygge  3  Anstalter:  én  for  Lemmer  af  hvert.af 
de  to  ^øn,  samt  en  Sygeplejeanstalt  for  de  syge  Lemmer 
og  for  de  som  uhelbredelige  ansete  Syge,  der  ikke  kmuie 
eller  bør  behandles  paa  Frederiks  Hospital  eller  Kommune- 
hospitalet. Om  disse  for  Økonomiens  Skyld  bør  være  salte 
i  Forbindelse  med  hinanden,  dog  alene  med  Hensyn 
til  Økonomibygningerne,  eller  fuldstændig  sondrede, 
kan  kræve  særlig  Overvejelse ;  at  det  Sidste  fra  Principets 
Side  er  det  retteste,  er  uimodsigeligt.  .  Jeg  behøver  ikke  at 
gjøre  opmærksom  paa,  at  Lemmeslift eiser,  som  bygges 
flra  ny,  langtfra  kræve  den  Bekostning,  som  Sygehuse 
o:  Hospitaler  for  det  samme  Antal  individer,  da  Hensynet 
til  Udstyring,  Rummenes  Størrelse  i  Forhold  til  Belægning, 
de  forskjelligartede  Rum  o.  s.  v.  ere  aldeles  forskjellige  for 
de  to  Arter  Stiftelser;  at  Sygeplejeanstalten  kan  være  ind- 
rettet mere  økonomisk  end  andre  Hospitalsindretninger,  er 
ogsaa  sikkert.  Det  er  ligeledes  min  Overbevisning,  at  kun 
paa  denne  Maade  vil  man  faa  de  fra  Hygiejnens  Stand* 
punkt  bedste  Anstalter,  og  at  de,  Alt  vel  overvejet,  ville 
vise  sig  at  være  de  mest  økonomiske.  Hvorlænge  det 
i  Magistratens  Forslag  angivne  Tal  af  Lemmer  af  begge 
Kjøn  vil  svare  til  Beregningen,  er  det  umuligt  at  afgjere; 
jeg  skal  kun  gjentage,  at  Tilvæxten  af  en  stor  Bys  Befolk- 
ning, navnlig  for  den  ubemidlede  Dels  Vedkommende, 
stiger  i  vanskeligt  bestemmeligt  Forhold;  men  at  det  hoved- 
sagelig er  denne  Del  af  Befolkningen,  hvis  Stigen  stærkeet 
tiltager,  er  vel  uimodsigeligt*). 

Spørger  man,  hvor  disse  Stiftelser  skulle  opføres,  maa 
jeg  svare:  paa  dTestertelleds  Jerder«;  det  var  denne  Plada, 
en  Del  af  Reorganisationskomiteen  af  1863  af  sanita&r« 
Hensyn  ansaa  for  bedst  skikket  til  at  anlægge  Eommime- 
hospltalet  paa.   Alle  hygiejniske  Betingelser  vare  gode;  man 


*)  At  ville  beregne  TilvæxteD  hos  oe  af  AlmlBselemmer,  nhelbredeliga 
Syge  o.  s.  T.  ad  etatisUsk  Vej,  ttattet  paa  Beregolaser  fra  andre  atørre 
Byer  (med  forakjelligt  Klima,  forskjellig  LeYevis,  forakiellig  Reli- 
gion o.  8.  V.),  gaar  næppe  an ;  Jeg  véd  Ilike,  om  der  ved  Beregningeo 
er  taget  Rensyn  tU  de  i  mange  Lande  af  Priyate  oprettede  Syge- 
og  Fattigaoatalter. 
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indvendte,  at  Afstanden  fra  den  egentlige  By  var  for  etor, 
navnlig  for  de  iMpitalet  besøgende  Studerendes  Ved- 
kommende. Denne  Anke  har  ingen  Betydning  for  Lemme- 
stiftelserne  og  kun  ringe  for  de  Studerende;  Afstan- 
dens Betydning  har  siden  den  Tid  tabt  sig  ved  den  over- 
ordentlig lette,  hyppige  og  lidet  bekostelige  Kommunikation, 
som  nu  haves  saa  godt  som  lige  til  den  Plads,  hvor  An- 
stallerne  tænkes  lagte;  dette  gjælder  ikke  alene  for  Person- 
befordringen, men  ogsaa  Anstalternes  økonomiske  Fornøden- 
heder kunne  med  samme  Lethed  der  bringes  tilstede,  som 
paa  Almindelig  Hopital.  Det  er  bleven  fremhævet,  at  Lem- 
merne vilde  bereves  Lejlighed  til  paa  deres  Ddgangsdage  at 
besøge  Slægtninge  og  Venner,  som  bo  i  Byen.  Denne 
Ulempe  er  vistnok  noget  illusorisk;  for  mange  af  de  nu- 
værende Lemmer  gjælder  den  vist  ligesaa  meget  med  Hensyn 
til  Almindelig  Hospitals  Beliggenhed  i  en  Udkant  af  Byen, 
og  de  let  tUgængelige  Kommunikationsmidler  maa  ogsaa  her 
tages  i  Betragtning,  ligesom  ogsaa  de  store,  af  Middelklassen 
beboede,  nye  Kvarterer  i  Forstæderne  vistnok  tælle  ligesaa 
mange  Lemmers  Paarørende  iblandt  deres  Befolkning,  som 
de  af  de  mindre  Velhavende  beboede  i  selve  Byen.  De 
Skandaler,  som  Lemmernes  Udgangsdage,  i  tidligere  Tider 
vel  noget  oftere  end  i  de  senere  Aar,  frembyde,  ville  sand- 
synlig endnu  mere  formindskes.  Paa  den  anden  Side  maa 
det  vel' indrømmes,  at  Pladsen  paa  Vesterfælleds  Jorder 
frembyder  langt  fordelagtigere  Betingelser  i  hygiejnisk 
Henseende  end  nogen  Plads  i  Byen,  selv  i  dens  Udkanter, 
som  den  foreslaaede  ved  Ryssenstens  Bastion,  eller  i  dens 
nærmeste  Periferie. 

Taler  der  saaledes  Meget  for  -at  bygge  de  nye  Lemme- 
stiftelser  paa  Vesterfælleds  Jorder,  saa  gjælder  dette  endnu 
mere  for  det  paatænkte  Hospital  for  Syfilis  og  Hud- 
sygdomme. Det  forekommer  mig  i  og  for  sig  stødende 
at  lægge  dette  Hospital  for  offentlige,  syfilitiske  Fruentimmer 
i  den  Del  af  Byen,  som,  om  den  end  for  Øjeblikket  kan 
kaldes  en  Udkant,  dog  inden  faa  Aar  vil  blive  et  af  de  smuk- 
keste og  mest  befærdede  Kvarterer.  Jeg  anaer  det  for 
givet,  at  dette  Hospitalskoroplex  vil  blive  Hovedanstalten  for 
alle  de  Syge,  der  frit  behandles  for  de  nævnte 
Sygdomme;  det  vil,  ved  i  særlige,  strængt  sondrede 
Afdelinger  at  optage  alle  af  disse  Sygdomme  lidende, 
fritliggende  Mandfolk,  Fruentimmer  og  Børn,  forhaabentlig 
reducere  den  nuværende  paa  Kommunehospitalet  existerende 
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Afdeling  for  Syfilis   og  Hudsygdomme  til  ea  ringe  Del  af 
dens  nuværende  Bestand. 

At  Hospitalsafdelingen  for  syge,  indslirevne  og 
uindsJLreyne,  offentlige  Fruentimmer  lægges  i  Nær- 
heden af  det  almindelige  Hospital  for  Hudsyg- 
domme o.  s.  Y.,  vil  ikke  have  noget  Stodende  ved  sig,  naar 
den  holdes  i  passende  Afstand  fjæmet  fra  de  andre  Byg- 
ninger: Lemmestiflelsen,  Hudsygehospitalet  o.  s.  v.  og  styres 
aldeles  uden  Samkvem  med  disse ;  tværtimod,  det  vil  undgaa 
at  vække  den  Opmærksombed,  som  det  foreslaaede  iRys- 
senstens  Hospital*  nødvendig  vil  tildrage  [sig;  det  ber 
være  beregnet  paa  at  kunne  modtage  mindst  100 — 160  Pa- 
tienter, for  at  møde  Fremtidens  Fordringer,  og  kunne  ud- 
vides. 

Kommunehospitalet  vil  ved  en  saadan  Ordning  af  For- 
holdene vinde  flere  Hundrede  Pladser  for  andre  Syge;  kom- 
mer nu  hertil,  at  Hospitalet  for  epidemiske  Syg- 
domme ligeledes  vil  skaffe  Kommunehospitalet  Plads  for  et 
forholdsvis  ikke  ringe  Antal  Patienter,  vil  det  naas,  at  Kom- 
munehospitalet endnu  i  en  længere  Aarrække  vil 
kunne  fyldestgjøre  sin  egentlige  Bestemmelse. 

Pladsen  paa  Vesterfælleds  Jorder  byder  tillige  den  For- 
del, at  der  her  er  ypperlig  Lejlighed  til  Anvendelse  af  Sal^t- 
vanldsbade  baade  i  Stranden  og  i  Hospitalet;  der  vil  uden 
stor' Bekostning  i  Hospitalet  kunne  indrettes  en  Ruranstalt 
for  Skrofuløse,  der,  under  vore  klimatiske  Forhold,  maa 
anses  for  mindst  ligesaa  heldbringende  for  disse  Patienter 
—  Børn  og  Voine  —  som  de  saakaldte  Kysthospitaler. 
At  saadanne  Syge,  navnlig  Børn,  paa  de  tidligste  Stadier 
af  Sygdommen  kunne  tages  under  Behandling,  inden  der 
endnu  er  Fare  for,  at  de  skulle  blive  Krøblinge,  er  en 
uskatterlig  Fordel,  som  ogsaa  i  økonomisk  Henseende  har 
stor  Betydning.  At  Behandlingen  her  vil  koste  Kommunen 
langt  mindre  end  i  et  Kysthospital,  er  uimodsigeligt 

Jeg  skjønner  ikke  rettere,  end  at  de  her  antydede  For- 
dele ville,  naar  Almindelig  Hospital  sælges,  kunne  opnaas 
for  en  ikke  betydelig  større  Sum,  end  der  af  Magistraten  er 
anslaaet  for  Omdannelsen  af  Almindelig  Hospital 
til  en  ren  Lemmeanstalt  med  tilhørende  Sygepleje- 
anstalt og  Opførelsen  af  Ryssenstens  Hospital  — 
Forskjellen  mellem  Værdien  af  Grunden  ved  Ryssen- 
stens Bastion  og  den  af  Pladsen  paa  Vesterfælled  bør 
ikke  overses;  den  vil  vistnok  allerede  nu  være  meget  be- 
tydelig.   Men  jeg  er  overbevist  om,  at  Hovedsagen  langt 
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sikrere  yii  opnaas  ved  den  af  mig  paapegede  Plao:  nemlig 
at  faa  fuldstændig  tidssvarende,  for  en  længere  Aar* 
rækkes  Behov  tilfredsstillende  Lemmestiftelser; 
fuldstændig  hensigtsmæssige,  let  udvidelige  Hel- 
bredelsesanstalter  for  Patienter  —  af  forskjellige  Alder e 
og  Kjøn  — ,  der  lide  af  Syfilis,  Hudsygdomme  og 
Skrofulose;  en  tidssvarende  Sygeplejeanstait  for 
fattige  Syge,  der  lide  af  Svindsot,  Kræft  o.s.v.,  og 
som  ikke  kunne  eller  bør  behandles  paa  Frederiks  Hospital 
eller  Kommunehospitalet. 

At  bestemme  Sengetallet  for  disse  Pleje-  og  Helbre- 
delsesanstalter  kan  jeg  her  ikke  indlade  mig  paa;  jeg  skal 
kun  anføre  nogle  Tal,  som  vise,  hvor  mange  af  nogle  af  de 
som  uhelbredelige  ansete  Sygdomme:  Lungesvindsot, 
Hjærte-  og  Nyresygdomme,  samt  Kræft  i  forskjellige 
Organer,  der  i  de  senere  Aar  ere  blevne  behandlede  paa 
Frederiks  Hospital  og  Kommunehospitalet,  og  hvor  mange 
af  disse  der  ere  døde  der,  altsaa  have  været  indlagte  paa 
et  senere  Stadium  af  Sygdommen.  Hvor  mange  af  disse 
Sygdomme  Lidende  der  ere  behandlede  og  døde  i  de  sidste 
Aar  paa  Almindelig  Hospitals  1ste  Afdeling,  véd  jeg  ikke; 
der  er,  saavidt  mig  bekjendt,  ikke  offentliggjort  Aarsberet- 
nmger  for  denne  Afdeling;  ringe  er  Antallet  vistnok  ikke. 

XVederiks  Siospltal  18*73—1870  (ijokl.). 
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1872.  Afdeling  A. 
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KomaaiixiebospitalAt  189S— 18'7Q  (InlcL). 


VåøHk  if 
•Ib  8,1- 

DMf  idb. 

DdgiMle  if 

k  4  8,1- 

énm. 

D«f  M. 

i 

la  if  aOi 

1872.   2.  Afdeling. 

1056 

178 

195 

93 

52,a 

—      3.  Afdeling. 

1139 

201 

153 

88 

43.7 

—      5.  Afdeling. 

1137 

155 

99 

55 

35,4 

1873.    2.  Afdeling. 
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_      3.  Afdeling. 
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1185 

158 

71 

46 

29,1 

1874.   2.  Afdeling. 
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1875.   2.  Afdeling. 
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1876.   2.  Afdeling. 
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—      3.  Afdeling. 
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49,1 
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2700 

2580 
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45,7 

Selv  uden  nøjere  at  beregne  Tallet  af  de  Sygedage, 
Bom  disse  Syge  have  tilbragt  i  de  to  Hospitaler,  vil  det  let 
indses,  at  de  maa  være  til  en  betydelig  Byrde  for  Bud- 
getterne og  til  Skade  for  begge  Hospitalers,  navnlig  Frede- 
riks Hospitals  egentlige  Bestemmelse :  at  modtage  Patienter, 
som  kunne  helbredes  eller  dog  bedres  saa  vidt,  at  de  kunne 
anses  for  arbejdsføre.  Det  hænder  ikke  saa  sjældent  i  de 
sidste  Aar,  at  Kommunehospitalet  er  saa  overfyldt,  at  det 
maa  afvise  Patienter  —  i  den  seneste  Tid  flere  paa  én 
Dag  —  til  Frederiks  Hospital.  At  mange  af  disse  uhel- 
bredelige Patienter  ere  besværlige  for  de  andre  Syge  og 
medføre  ikke  ringe  Fare  for  Hospitalet  i  hygiejnisk  Hen- 
seende, er  indlysende;  de  kunne  og  bør  derfor,  hvad  der, 
saavidt  jeg  véd",  sker  i  Udlandet,  henvises  til  særlige  An- 
stalter, her  til  Sygepiejeanstalten,  hvor  særlige  Stuer,  særlig 
Ventilation  o.  s.  v.  kunne  anvendes  til  Gavn  for  de  paagjæl- 
dende  Syge  og  til  Betryggelse  for  Sundhedstilstanden  i 
Hospitalerne. 
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Ved  det  af  mig  her  Foreslaaede  om  Antallet  af  nye. 
Sygehuse  og  Plejestiftelser,  deres  Størrelse,  Beliggenhed  og 
IndretDiog,  antager  jeg,  at  Behovet  af  disse  Anstalter  for 
Kjøbenhavn  vil  for  en  længere  Aarrække  være  fyldestgjort,  og 
dette  paa  en  Maade,  som  svarer  til  Nutidens  Fordringer« 
Det  er  muligt,  at  jeg  fejler;  det  forekommer  mig,  at  det 
vil  være  meget  ønskeligt,  om  Læger,  der  mulig  have  nøjere 
Kundskab  om  disse  Forhold  ond  jeg,  ville  udtale  sig  derom. 
Magistratens  Arbejder:  iForslag  til  Omordning  og  Ny- 
bygning af  Fattigvæsenets  Stiftelsera  1875  og  «Til- 
læg  til  Forslag  om  Omordning  og  Nybygning  af 
Fattigvæsenets  Stiftelser  1876»,  ere  højst  fortjenstfulde, 
udarbejdede  med  stor  Samvittighedsfuldhed  og  Omsigt  og 
fortjene  at  kjendes  af  Alle,  som  interessere  sig  for  vore 
Hospitalsforhold«  Jeg  skal  kun  med  Hensyn  til  dem  gjøre 
opmærksom  paa,  at  der  ikke  er  taget  Hensyn  til,  at  den  i 
det  af  Magistraten  citerede  Arbejde  af  Dr.  F.  O  p  p  e  r  t :  Hospi- 
taler und  Wohlthåtigkeits-Anstalten  udtalte  Erfarmg 
(Pag.  6):  •Brwéitemg  wmi  Aisbai  von  lespitilei  haben  n 
schleehte  Besaltatei  gelihit.  Sle  sM  haalg  geaig  gøMehti 
aber  im  Schaden  der  Bewtkiert,  ogsaa  finder  Anvendelse 
paa  Lemmestiftelser  og  Sygeplejeanstalter.  Jeg  tror,  at  jeg 
i  mit  Forslag  har  taget  tilstrækkeligt  Hensyn  til  de  af  samme 
Forf.  1.  c.  anførte  4  Punkter  angaaende  Pladsen,  hvor  Hospi- 
taler for  store  Byer  bør  vælges:  1)  Gesundtheitliche 
Beschaffenheit  des  Platzes  tiberhaupt,  2)  Leich- 
tigkeit  des  Verkehres  fflr  Kranke  und  Andere,  die 
das  Hospital  besuchen,  3)  GCknstige  Lage  far  den 
klinischen  Onterricht,  4)  Ktslen  ies  Baagraftdes  und 
der  Unterhaltung. 

Paa  Spørgsmaalet^  om  der  ved  de  af  mig  foreslaaede 
Foranstaltninger  virkelig  vil  vindes  det  Gode,  at  København 
faar  et  Hospitalskomplex,  der  for  en  overskuelig  Frem- 
tid vil  kunne  tilfredsstille  alle  berettigede  Fordringer,  skal 
jeg  gaa  lidt  nærmere  ind  og  søge  at  vise,  at  man  tør  svare 
herpaa  aldeles  bekræftende:  naar  Benyttelsen  ordnes 
hensigtsmæssigt  og  Ordningen  konsekvent  gjen- 
ne-mføres. 

I  den  første  Halvdel  af  dette  Aarhundrede  har  Frede- 
riks Hospital  og  Almindelig  Hospital  kunnet  opfylde  deres 
Bestemmelser,  for  det  Førstes  Vedkommende:  at  modtage 
uden  Betaling  saa  mange,  som  Hospitalets  Midler  tillade,  af 
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helhf edelige  Sygdomme*)  lideDde  Uformuende,  som  ikke 
havde  maattet  tye  til  Fattigvæsenets  Bjælp,  samt  for  ea 
billig  Betaling  de  mere  Veltiavende,  som  af  forskjeUige 
Grunde  ikke  kunde  behandles  i  deres  Hjem;  kun  i  sjæld« 
nere  Tilfælde,  under  særlige  Forhold,  nemlig  Mangel  paa 
Plads  under  Epidemier,  maatte  trængende,  fritiiggende  Syge 
henvises  til  Almindelig  Dospital.  Først  i  de  senere  Aar, 
navnlig  efter  Fattigvæsenets  Omordning  og  Kommunehospi- 
talets Opførelse  er  heri  sket  en  Forandring.  Paa  dette  op- 
tages Alle,  som  melde  sig,  Udenbys  eller  Indenbys,  uden 
Hensyn  til  Sygdommen  [Kopper,  Kolera  etc.  henvises  til 
vedkommende  HospitalerJ  for  Betaling,  eller  frit  efter  Fattig- 
væsenets Tilladelse.  Der  findes,  tildels  paa  Grund  heraf,  i 
de  senere  Aar  Overfyldning  paa  Kommunehospitalet,  medens 
der  staar  ledige  Senge  paa  Frederiks  Hospital.  Nogen  Be- 
tydning for  Indtrædelsen  af  dette  Forhold  har  vistnok  den 
for  10  Aar  siden  ubetænksomt  vakte  og  udbredte  Opinion, 
om  at  Sundhedsforholdene  i  Frederiks  Hospital  ikke  vare 
gode,  haft,  ikke  mindst  blandt  den  mindre  oplyste  Del  af 
Befolkningen;  at  paavise  denne  Befolkning  det  Grundløse  i 
den  vakte  Agitation  maatte  overlades  til  Tiden,  som  da 
ogsaa  grundig  har  gjort  dette,  om  end  Følgerne  af  Frygten 
ikke  aldeles  ere  forsvundne.  En  anden,  betydningsfuldere 
Grund  maa  søges  i  den  nyere  Bestemmelse,  at  Adgangen 
til  Fripladser  i  Frederiks  Hospital  i  Reglen  skal  erhverves 
gjennem  Distriktsforstanderen  og  den  visiterende  Kom- 
munelæge; det  betydes  de  Søgende,  at  lenvisBhig  til  Fri- 
plads, ogsaa  i  Frederiks  Hospital,  er  Fattighjælp;  der  til- 
føjes ikke  altid:  denne  Betydning  af  Visitationen  og  Hen- 
visningen ophæves,  naar  den  Søgende  betaler  nogle  Øre 
for  den!  Det  beror  altsaa  for  en  stor  Del  paa  Kommune- 
lægerne, som  Visitatorer,  paa  hvilket  Hospital  de  Syge,  der 
søge  Fripladser,  skulle  indlægges;  faste  og  tydelige  Regler 
for  Bestemmelsen  herom  følges,  saavidt  jeg  véd,  ikke« 

Den  grundløse  Frygt  for  Sundhedstilstanden  paa  Frede* 
riks  Hospital  er,  som  sagt,  ikke  alene  hos  Læger  forsvunden ; 
alle  de  Syge,  som  søge  M  Hospitalshjæip  foretrak  tidligere 
og,  saavidt  mig  bekjendt,  foretrække  endnu  Opholdet  paa 
Frederiks  Hospital.  At  dette  er,  ikke  alene  for  sin  Tid, 
udmærket  godt  konstrueret  og  tilfredsstiller  alle  Hospitals- 
hygiejnens  Fordringer,  lader  sig  ikke  benægte. 


*)  Herfra  undtages:  Børn  under  7  Aar,  Kopper,  Syfilis,  Scables  etc.  og 
Sindssygdomme,  senere  Kolera. 
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FrederikB  Hospital  kan  paa  Grund  af  sine  begrænsede 
Indtægter  kun  modtage  et  begrænset  Antal  fritliggende  Syge 
ad  Gangen,  og  det  maa  kun  optage  Patienter  med  h  e  Ib  re  de- 
lig e  Sygdomme;  overholdes  dette,  vindes  der  Plads  for  et 
langt  større  Antal  Syge  i  Aarets  Løb;  Kommnnehospttalet 
faar  færre  af  disse  og  derved  flere  Pladser  for  de  Syge,  som 
Frederiks  Hospital  ikke  maa  modtage.  Overholdelsen  af 
de  gjældende  Bestemmelser  vil  utvivlsomt  være  i  Alles 
Interesse.  De  samme  Regler  bør  gjælde  for  Sygekassernes 
Medlemmer,  der  nu,  saavidt  jeg  véd,  af  Visitatoreme  diskre- 
tionært eller  eAer  Vedkommendes  Ønske  henvises  med  de 
samme  Sygdomme  snart  til  det  ene,  snart  til  det  andet 
Hospital.  Der  er  dog,  saavidt  jeg  véd.  Sygekasser,  som 
kun  have  sluttet  Overenskomst  med  Kommunehospitalet. 

Der  vil  altsaa,  naar  de  nye  Hospitaler  og  Stiftelser  ere 
oprettede,  findes  paa  Frederiks  Hospital  og  Kommunehospi- 
talet 1200  Pladser  for  de  almindelige,  mer  eller  mindre 
helbredelige  Sygdomme;  for  de  epidemisk  optrædende,  smit- 
somme akute  Sygdomme:  Variolæ,  Typhus  exanth.  etc.  er 
der,  til  uvurderligt  Held  for  de  øvrige  hospitaisøgende  Syge, 
bygget  et  Hospital,  ^Blegdams  HospitaU,  for  Tiden 
med  c.  150  Pladser,  der  kunne  forøges  til  c.  300;  i 
Hospitalet  for  Syge  lidende  af  Syfilis  og  Hudsygdomme 
c.  400,  og  i  Afdelingen  for  de  af  uhelbredelige  Sygdomme 
Lidende  e.  300  Pladser;  Kommunen  vil  altsaa  have 
omtrent  2000  Sygepladser  til  Disposition.  At  disse  Hospi- 
taler ville  være  og  vistnok  i  en  lang  Aarrække  ville 
vedblive  at  anerkjendes  for  tidssvarende  hensigtsmæssige, 
tør  næppe  betvivles;  naar  Folkemængdens  Stigen  i  en  nær- 
mere eller  fjæmere  Fremtid  kræver  Forøgelse  af  Hospitals- 
pladser,  ville  disse,  uhindrede  af  de  nu  bestaaende,  med 
Lethed  kunne  oprettes  overensstemmende  med  den  Tids  Krav. 

Til  det  lille  Sygehus,  «Øresunds  HospitaN,  som  er 
indrettet  til  at  modtage  de  fra  Søen  ankommende  Syge,  der 
lide  af  eller  mistænkes  for  at  lide  af  Kolera,  Kopper,  Tyfus 
exanth.  etc,  tages  her  ikke  Hensyn.  Derimod  bør  vistnok 
de  to  Bønekøtpltoleri  som  ved  Privates  Foranstaltninger  ere 
byggede,  ogsaa  tages  i  Betragtning. 

Det  første  Børnehospital,  som  er  oprettet  her  i  Landet, 
skyldes  Prof.,  Dr.  med.  J.  L,  ■leiers  ihærdige  Bestræbelser; 
disse  begyndte  i  1845,  og  i  Slutningen  af  1850  aabnedes 
Hospitalet,  der  havde  20  Senge,  med  10  Syge.  De,  der 
erindre,  hvor  megen  Iver  og  Ddholdenhed  det  kostede  at 
faa  Planen  realiseret,  ville  vistnok  indrøovne,  at  det  vil  være 
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retfærdigt  at  bevare  Erindringen  herom  ved  at  betegne  det 
ved  Navnet  Brelen  lesplUl.  Det  har  nu  virket  i  28  Aar 
nnder  3  Læger  og  har  gjort  megen  Nytte,  ikke  mindst  ved 
den  med  Hospitalet  forbundne  Poliklinik,  der  hele  Tiden 
stadig  er  bleven  søgt  i  stedse  forøget  Grad.  Det  er  godt 
bygget  og  saa  vel  indrettet,  at  der  ikke  kan  rejses  nogen 
gyldig  Grund  imod  at  lade  det  bestaa  i  sin  oprindelige 
Skikkelse;  det  lader  eller  lod  paa  den  Tid,  jeg  stod  i  nær* 
mere  Forbindelse  med  det,  ikke  Noget  tilbage  at  ønske  med 
Hensyn  til  Orden  og  Renligbed,  det  ligger  fremdeles  upaa- 
klagelig  frit,  og  er  saaledes  situeret,  at  det  ikke  er  rimeligt, 
at  det  i  en  overskuelig  Fremtid  vil  faa  generende  Naboer; 
det  har  endvidere  den  Fordel  at  være  i  Nærheden  af  Gader, 
for  hvis  talrige  ubemidlede  Beboere  det  er  af  stor  Vigtighed, 
at  der  er  bekvem  Lejlighed  til  at  finde  Hjælp  og  Raad  for 
deres  syge  Børn  uden  at  maatte  tye  til  Kommunelægerne. 

Det  er  af  Prof.  Briinniche,  som  i  12  Aar  har  været 
dets  Læge,  bemærket,  at  de  syge  Børn,  som  førtes  til  Hospi- 
talet, kom,  i  et  langt  overvejende  Forbold,  fra  den  Del  af 
Byen,  som  ligger  Øst  for  Gothersgade,  kun  ganske  enkelte 
flra  den  vestlige  Del  af  Byen. 

Af  de  i  •Bibliothek  for  Læger*  meddelte  aarlige  Beret« 
ninger  om  dets  Virksomhed  ses,  at  der  kun  én  Gang,  i 
Hospitalets  18de  Aar  —  1869  — ,  har  vist  sig  saakaldte 
•Hospitalssygdomme« :  Erysipelas,  Furunkler,  urent  Saar, 
blodblandet  Pusafsondring ,  Gangræna  nosocomialis,  é  t  Til- 
fælde af  hver,  hos  5  Patienter,  alle  samtidig  opstaaede 
umiddelbart  efter  en  Operation  for  Empyem 
med  foetidt  Indhold  hos  en  paa  samme  Stue  lig- 
gende Patient.  Kun  én  Gang  omtales  i  Beretningerne 
Scarlatina  som  epstaaet  l-^Hospitalet  ved  Smitte  fra 
dér  liggende  Patienter,  uagtet  der  næsten  hvert  Aar  har 
været  indlagt  ikke  faa  Patienter  med  Scarlatina.  Prof.  BrOn- 
niche  fremhæver  i  Anledning  af  de  saakaldte  Hospitalssyg- 
dommes  Forekomst:  at  han  næppe  behøver  at  forudskikke 
den  Bemærkning,  at  ■Børnebospitalet  virker  under  særdeles 
gunstige  hygjiejniske  Betingelser*.  Han  tilføjer  i 
Anledning  af  de  forekomne  Hospitalssygdomme:  tTil  Lykke 
for  Hospitalet  og  til  Beroligelse  for  dets  Fremtid  viste  Od* 
gangen,  at  denne  Opfattelse  af  Infektionens  bestemte 
Ddgang  fra  en  tilfældig  enkelt  Aarsag  og  ikke  fra 
uheldige  hygiejniske  Betingelser  yed  Bygning 
eller  Anordning  i  det  Hele,  ej  heller  fra  en  Hospitalet 
iboende  varig  Disposition,   var  den  rette,   eftersom 
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der  siden  ikke  har  vist  sig  Tegn  til  uheldige  Ind- 
flydelser af  analog  Årt».   (Bibi.  f.  Læger.    20.  B.    1870.) 

IHyg.Medd.  N.  R.  2.  Bd.  l.H.  roeddeles:  tRæssone- 
rende  Beskrivelse  af  Kjebenhavns  nye  BørnehospitaU. 
Det  fører  Navnet:  liMntng  Ledses  ImehespitaL 

Dette  Hospital  er  en  saa  betydningsfald  Tilvæxt  til 
Hovedstadens  Hospitalsvæsen,  at  der  vel  kunde  være  Anled- 
ning til  at  omtale  det  noget  nøjere,  men  dette  kan  ikke  ske 
uden  til  en  vis  Grad  at  gaa  ind  paa  Detaillerne  af  Planen 
og  dens  Udførelse.  Dette  bør  derfor  helst  udsættes  indtil 
Hospitalet  er  færdigbygget  og  i  Funktion.  Saa  meget  kan 
der  nu  udtales,  at  dets  Beliggenhed  baade  med  Hensyn 
til  det  ældre  Bemehospital  [som  der  forbaabentlig  ikke  vil 
blive  Tale  om  at  nedlægge]  og  den  DM  af  Befolkningen, 
som  hovedsagelig  vil  og  har  Trang  til  at  benytte  det,  næppe 
kan  kaldes  heldig;  det  kan  med  en  vis  Ret  siges  at  ligge  i 
en  Udkant  af  Byens  mmdst  befolkede  Del;  at  der  kan 
siges  meget  imod  Pladsen,  hvor  det  er  lagt,  fremgaar  af 
Udtalelserne  i  Hyg.  Medd.  til  Forsvar  for  Valget  af  den; 
dette  Forsvar  er  meget  svagt  (Hyg.  Medd.  1.  c.  Pag.  47—48). 
Naar  der  haabes,  at  Planen  for  Hospitalet:  tkan  blive 
som  et  Paradigma  eller  Exempel  at  læg^e  nye 
Planer  efter«,  kan  jeg  ikke  dele  dette  Haab:  at  lægge 
Sygestuer  i  tre— fire  Etager  over  hinanden  (Stue,  første, 
anden  Sal  og  Kvisten  o:  tredje  Sal)  er  næppe  efterilgnelses- 
værdigt,  hverken  i  Hospitaler  for  Børn  eller  Voxne.  Jeg 
skal  som  sagt  her  ikke  gaa  nærmere  i  Details ;  jeg  kan  kun  ikke 
undlade  at  udtale  min  Beklagelse  over  den  ufornødne  og 
uberettigede  Nedsætten  af  det  ældre  Børnehospital,  som 
findes  Pag.  40  i  Hyg*  Medd.  1.  c;  den  staar  i  Strid  med, 
hvad  jeg  i  sin  Tid  selv  har  erfaret  om  Hospitalet,  og  med 
den  af  mig  ovenfor  citerede  Udtalelse  af  dets  senere  Læge, 
nu  Medlem  af  Direktionen,  Prof.  BrQnniche. 


IidsprajtBiBger  «f  Yarmt  Vuii  mod  Blødninger  fint 

lintoderen« 

Efter  A.  Valeota.    (Memonbllien  XXIII.    4.    1878. 
SehmidU  Jabrb.    Bd.  179.    Nr.  8.) 


I  8  Tilfælde  af  svære  Blødninger,  2  Gange  efter  Abort  og 
1  Gang  paa  den  10de  Dag  efter  en  i  rette  Tid  foregaaet 
Fødsel,  har  Forf.  anvendt  den  ovennævnte  Behandlingsmaade 
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med  særdeles  godt  Resultat,  eflerat  de  sædvanlige  Midler 
havde  vist  sig  virkningsløse.  I  alle  Tilfældene  havde  Pa- 
tienterne umiddelbart  undf^r  Indsprøjtningen  af  det  varme 
Vand  en  tydelig  Fornemmelse  af  Sammentrækning  af  Liv- 
moderen, hvis  Tilstedeværelse  Forf.  ogsaa  selv  kunde  kon- 
statere. Der  ligger  heri  et  Bevis  for,  at  Varmtvandsind- 
sprøjtningerne  fremkalde  en  hurtigt  indtrædende,  kraftig  og 
tilmed« vedholdende  Sammentrækning  af  Livmoderen  i  Mod- 
sætning til  Roldtvandsindsprøjtningerne,  der  vel  ogsaa  strax 
fremkalde  en  Sammentrækning,  som  dog  snart  efterfølges 
af  en  Ddvidning  og  Slappelse,  hvoraf  en  fornyet  Blødning 
let  bliver  Følgen. 

Et  meget  væsentligt  Moment,  der  tynger  stærkt  i  Vasgt- 
skaalen  til  Fordel  for  Varmtvandsindsprojtningerne,  er,  at  man 
ikke  som  véd  Koldtvandsindsprøjtningerne  afkøler  den  stærkt 
medtagne  Patient  end  yderligere  men  tværtimod  tilfører 
Varme,  hvorved  man  bliver  istand  til  hurtigere  at  fremkalde 
den  reddende  Sved,  medens  det  ved  Eoldtvåbdsbehandlingen 
ofte  endog  bliver  nødvendigt  at  Qærne  de  kolde  Omslag  paa 
Underlivet  for  at  faa  Transspirationen  i  Gang.  Det  er  derfor 
ogsaa  en  Erfaring,  at  Indsprøjtningerne  af  det  varme  Vand 
fremkalde  en  Følelse  af  Velbefindende,  medens  omvendt  Koldt- 
vandsbehandlingen  er  Patienterne  saa  ubehagelig,  at  de  endog 
ofte  vægre  sig  ved  at  lade  den  fortsætte.  Saavidt  man  kan 
skjønne  af  de  hidtidige  Iagttagelser,  er  den  paafølgende  Reak- 
tion efter  Varmtvandsindsprøjtningerne  endog  svagere  end 
efter  Koldtvandsindsprøjtningerne,  og  at  de  overhovedet  ikke 
udøve  nogen  skadelig  Virkning  paa  Livmoderen  fremgaar  af 
de  talrige  Erfaringer,  man  i  den  senere  Tid  har  gjort  med 
Bensyn  til  Udskylningen  af  Livmoderen  med  varmt  Vand 
(37—38''  G.)  under  Barselperioden.  I  et  af  Forf.*s  Tilfælde 
optraadte  der  rigtignok  Peritonitis,  men  denne  Komplikation 
skyldtes  efter  hans  Mening  udelukkende  Sygdommens  ond- 
artede Karakter  og  Udviklingsgang  og  kan  ikke  lægges  den 
anvendte  Behandling  til  Last,  tværtimod  have  Indsprøjtnin- 
gerne af  det  varme  Vand  virket  heldbringende  ved  at  hindre 
den  truende  septiske  Infektion.  For  at  opnaa  en  kraftig 
Virkning  maa  man  altid  bruge  meget  varmt  Vand  (idetmindste 
50—52°),  helst  med  en  ringe  Tilsætning  af  et  desinfice- 
rende Middel  saasom  Karbolsyre  eller  manganoversurt  Kali. 

De  hidtil  foreliggende  Erfaringer  tale  for,  at  Varmt- 
vandsbehandlingen  ikke  bør  betragtes  som  et  ultimum  refti- 
gium  ved  Uterinblødningeme  men  bør  iværksættes  saa  tid- 
ligt som  muligt;   thi  selv  om  den  svigter,  udelukker  den 
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dog  ikke  en  senere  Anvendelse  af  andre  indgribende  Ife- 
thoder  og  medfarer  i  ethvert  Fald  ikke  væsentligere  Ulemper 
end  enhver  anden  Behandlingsmaade  f.  Ex.  Koldtvandsbe- 
handlingen.  Ligesom  efter  andre  operative  Indgreb  I  Cavitas 
uteri  skal  man  ogsaa  her  anvende  Priessnitzske  Omslag  paa 
Underlivet  for  at  modvirke  Udviklingen  af  Betændelses- 
fmomener. 


Kobberh«14if^  SeltemaBd. 


I  Anledning  af  de  i  Ugeskr.  f.  Læger  XIVL  Nr.  18  optagne 
Bemærkninger  om  Iblanding  af  Kobbersalte  til  Seltersvand 
fra  de  Beholdere,  hvori  det  opbevares,  er  det  blevet  os 
roeddelt,  at  Sundhedspolitiet  i  KJøbenbavn  allerede  tidligere 
har  haft  sin  Opmærksomhed  henvendt  paa  dette  Forhold. 

Paa  given  Foranledning  blev  nemlig  i  forrige  Aar  Mine- 
ralvandet fra  en  af  de  paa  offentlig  Gade  stationerede  Ud- 
skænkningsvogne  underkastet  en  kemisk  Undersøgelse«  Det 
viste  sig,  at  Vandet  i  Eobberballonen  indeholdt  Bly  og 
Kobber,  dels  i  Opløsning,  dels  i  opslemmet  Tilstand,  i  saa 
betydelig  Mæntrde,  at  Nydelsen  af  det  maatte  betragtes  som 
farlig  for  Sundheden;  det  udtaltes  tillige,  at  den  skadelige 
Iblanding  af  de  giftige  Metaller  dels  skyldtes  en  slet  og 
utilstrækkelig  Fortinning  dels  Anvendelsen  af  en  stærkt  bly- 
holdig Loddemasse,  der  i  store  Mængder  beklædte  Væggene 
af  Ballonen. 

Som  Følge  heraf  blev  det  under  18de  Oktober  forrige 
Aar  paabudt,  at  alle  de  paagjældende  Beholdere,  forinden 
de  igjen  toges  i  Brug,  skulde  oploddes,  renses  indvendigt 
for  al  blyholdig  Loddemasse,  forsynes  med  forsvarlig  uskadelig 
Fortinning  og  med  en  af  rent  engelsk  Tin  bestaaende  Lodde- 
masse, samt  udvendigt  med  en  forsvarlig  og  uskadelig  Fernis ; 
hvert  Aar  skal  der  produceres  sagkyndig  Udtalelse  for,  at 
disse  Regler  ere  nøjagtig  fulgte.  Endelig  paabydes  det 
ogsaa,  at  Mineralvandet  ikke  maa  henstaa  i  Beholderne 
længere  end  hejst  et  Par  Dage,  og  at  Beholderne  før  hver 
ny  Paafyldning  skulle  udskylles  forsvarligt.  Disse  Bestem- 
melser ere  i  den  paagjældende  Skrivelse  betegnede  som 
gjældende  for  Beholdere,  af  hvilke  Udskænkning  af  Mineral- 
vand til  Forhandling  fra  Stadepladse  paa  offentlig  Gade,  Vej 
eller  Plads  finder  Sted,  og  saafremt  en  lignende  Kontro] 
øennemføres  nøjagtigt  overalt,  hvor  slige  Beholdere  anvendes 

Ug««kr.  f.  LsffW.  S.  R.  M.  B4.  Xr.  IS.  2 
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Ui  Opbevaring  af  MineralyaDd,  i  Drikkeballer,  Foriystelses- 
Bteder,  Bagerboutiker  o.  s.  v.,  men  ogsaa  kun  da  maa 
den  paapegede  Fare  anages  at  være  eikkert  fjærnet. 

Ogsaa  den  anden  Kiide  til^Kobberrorgiftning,  som  ble? 
fremhævet  i  den  omhandlede 'Artikel,  nemlig  de  Isobber- 
holdige  syltede  Agurker,  har  i  den  sidste  Tid,  ligeledes  paa 
given  Foranledning,  været  Gjenstand  for  Sundhedspolitietft 
Opmærksomhed.  Frugten  af  de  foretagne  Dndersegeiser  har 
været  den  i  de  sidste  Dage  fra  Sundhedskommissionen  ud- 
stedte Advarsel  mod  at  benytte  Kobber-  og  Messingkar  til 
Syltningen,  som  findes  roeddelt  nedenfor.  Det  maa  natur- 
ligvis anerkjendes,  at  Sundhedskommissionens  Advarsel  er 
kommet  saa  hurtigt,  men  det  forekommer  os  uheldigt,  at 
den  ikke  er  blevet  udstrakt  til  den  direkte  Tilsætning  af  et 
Bobbersalt  ved  Syltningen,  der  dog  efter  Sigende  skal  finde 
Sted  temmelig  almindeligt,  og  som  selvfølgelig  er  mindst 
ligesaa  farlig  som  Tilblandingen  fira  det  anvendte  Kars 
Vægge. 


En  Opivmsfoi^fkiiiBg. 


I  Pharmaceut.  Zeit.  Nr.  84.  1878  omtales  nærmere  et  For- 
giftningstilfælde, som  har  vakt  en  ikke  ringe  Opmærksomhed 
blandt  Tysklands  Læger  og  Apothekere  ikke  blot  paa  Grund 
af  dets  sørgelige  Udgang  men  ogsaa  paa  Grund  af  de  Be- 
tragtninger, det  naturligt  leder  til.  Selve  Sagen  er  i  Korthed 
følgende.  For  en  Dame,  som  led  af  Hysteri,  skrev  en  LcBg6 
følgende  Recept:  Hydr.  chloral.  15,0,  Tinet.  Opii  spl.  15,  Aq. 
dest.  60,0.  D.  S.  Des  Abends  den  driiten  Theil  als  Klystier. 
Istedetror « 1 5t  havde  Lægen  villet  og  skullet  skrive  1 1 5  Draabert, 
men  denne  Fejl,  som  under  almindelige  Forhold  vilde  vøre 
bleven  opdaget  af  Apothekeren  og  paa  hans  ForanstaltoiDg 
rettet  af  Lægen,  fik  i  dette  Tilfælde  en  skæbnesvanger  Be- 
tydning derved,  at  Recepten  paa  det  paagjældende  Apothek 
blev  expederet  af  en  Person,  som  aldeles  ikke  var  kvali- 
ficeret dertil,  en  Medhjælper,  hvis  Virksomhed  egentlig  skulde 
være  indskrænket  til  de  Stoffer,  der  ere  at  faa  i  Baandkjøb. 
Uden  at  konferere  med  Apothekeren  eller  Lægen  tilberedte 
ban  imidlertid  Lægemidlet,  saaledes  at  det  kom  til  at  inde* 
holde  15  Gram  af  Opiumstinkturen,  og  Resultatet  blev,  dt 
Patienten  døde  af  en  Opiumsforgiftning.  Ved  den  i  denne 
Anledning  indledede  Retssag  blev  Lægen  idømt  1  HwxeåB^ 
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Apothekeren   2  Maaneders   og  Medhjælperen   3  Maaneders 
PængBelsstraf. 

Idet  RedaktioDen  af  Pbarmaceut.  Zeit.  meddeler  dette 
Tilfælde,  fremsætter  den  tillige  eu  Række  BetragtDinger,  i 
hvilke  den  først  søger  at  bevise,  at  Straffen  for  Apothekeren 
og  Medhjælperen  har  været  forholdsvis  meget  stræng.  Den 
beklager  dernæst,  at  Medicinalavtoriteterne  ikke  af  dette  Til«- 
fælde  have  taget  Anledning  til  at  faa  Spørgsmaalet  omi 
hvorvid*.  Farmakopéens  Tabel  for  Doses  maximæ  ogsaa  gjælder 
for  Lægemidler,  der  skulle  anvendes  i  Klysterform,  afgjort, 
samt  til  at  faa  fastsat  strængere  Regler  for  Lægernes  Affat« 
telse  af  Recepterne.  I  Tal,  som  0,1,  0,01,  1,0  o.  s.  v.  kan 
Udeladelsen  eller  en  urigtig  AnbriDgelse  af  et  Komma 
føre  til  skæbnesvangre  Fejltagelser,  uanset  at  en  saadan 
Recept  med  største  Lethed  kan  forfalskes  af 
Tredjemand.  Disse  Ulemper  kunne  fuldstændig  undgaas, 
naar  Lægen  skriver  •  Gram«,  « Decigram«,  •Milligram*  o.  s.  v. 
med  Bogstaver,  og  dertil  burde  enhver  selv  den  mest  be- 
skæftigede Læge  have  Tid.  Redaktionen  slutter  med  af  ud- 
tale,  at  da  næsten  ethvert  saadant  Forgiftningstilfælde  hidtil 
har  givet  Anledning  til  en  ny  Forordning  for  Apotbekerne, 
maatte  Tiden  vel  ogsaa  være  kommen  til  henvende  sin  Op- 
mærksomhed paa  Maaden  for  Affattelsen  af  Recepterne.  — - 
Vi  for  vort  Vedkommende  kunne  saa  meget  mere  slutte  os 
til  disse  Bemærkninger,  hvad  det  Væsentlige  angaar,  som  vi 
stadig  og  ihærdigt  have  ivret  mod  den  her  bekæmpede  Affattelses- 
maade  af  Recepter.  Som  det  vil  erindres,  har  Sundheds- 
kollegiet  i  sio  Skrivelse  til  os  (se  Ugeskr.  f.  Læger  12te  Januar 
1878)  erklæret  sig  enig  med  os  med  Hensyn  til  det  Farlige 
ved  denne  Skrivemaade,  men  det  har  ikke  villet  tage  Initia- 
tivet til  en  Ændring  af  de  gjældende  Bestemmelse  r^  fordi 
—  «den  nu  har,  været  benyttet  af  ikke  faa  Læger  i  de 
8  Aar,  som  ere  forløbne,  siden  Gramvægten  indførtes,  uden 
at  der  er  kommet  noget  Tilfælde  til  Kollegiets  Rundskab,  i 
hvilket  en  Fejlskrivning  af  den  omhandlede  Decimalbrøk 
har  fundet  Sted  og  haft  uheldige  Følgert.  Ovenstaaende 
Tilfælde  indeholder  imidlertid  et  Fingerpeg  om^  at  man 
ikke  bør  vente  med  at  kaste  Brønden  til,  indtil  Barnet 
er  druknet;  en  Skrivemaade,  der,  som  vi  have  vist,  har 
kunnet  muliggjøre  Forekomsten  af  Trykfejl  i  Tabellen  for 
Doses  maximæ  i  et  Lands  officielle  Farmakopé,  vil  selvfølgelig 
ikke  kunne  anvendes  uden  Fare  i  den  daglige  Praxis. 


■▼ad  er  forfalsket  Via! 

(Efter  phann.  Tid,    Nr.  22.    1878.) 


OvenstaaøDde  Spørgsmaal  er  bleven  drøftet  af  Foreningen 
for  den  offentlige  Sundhedspleje  i  Tyskland,  og  Resnltatet 
af  Forhandlingerne  foreligger  i  Efterfølgende,  som  det  turde 
være  tidssvarende  at  heolede  Opmærksomheden  paa  her  i 
Landet,  hvor  Vinforfalsknfngen  i  forskjellige  Skikkelser  ogsaa 
bører  til  de  indbringende  Næringsveje  og  florerer  i  større 
Udstræknhig  end  Mange  maaske  tro.  At  Avtorlteterne  have 
begyndt  at  røre  sig  lidet  i  denne  Sag  viser  nogle  Under- 
søgelser,  som  Kjøbenhavns  Politi  har  ladet  foretage  af  Be- 
holdningerne hos  nogle  Bandlende  her  i  Byen,  og  det  tør 
baabes,  at  disse  ville  blive  udførte  efter  større  Maalestok 
for  at  der  kan  blive  sat  Skranker  for,  at  der  onder  Navn 
af  Vin  bliver  solgt  Fluida,  som  enten  slet  ikke,  eller 
knn  for  en  Del  bestaa  deraf  og  hvis  ikke  sjældent  giftige 
Tilsætninger  ville  kunne  medføre  Farer  for  Konsumentemes 
Sundhed.  Oprettelsen  af  et  af  det  Offentlige  avtoriseret 
Laboratorium,  hvor  Dndersøgelsen  af  disse  og  lignende  Sager 
kunde  foretages  med  Avtoritetsstempel  turde  være  den  rette 
Vej  til  at  flastslaa  Forfalskninger,  for  at  disse  kunde  blive 
dragne  til  Ansvar: 

De  omtalte  Resolutioner  lyde  saaledes: 

Navnet  Vin  tilkommer  alene  den  Drik,  som  opstaar, 
naar  man  efter  Kunstens  Regler  lader  Druesaften  gjære  og 
klare  sig.  Den  i  Vintekniken  brugelige  Svovling  bør  være 
tilladelig,  saafremt  den  udføres  med  Maade  og  udføres  med 
arfienfrit  Svovl.  Om  Skadeligheden  af  det  svovlsyrlede  Kalk, 
som  bruges  i  samme  Øjemed,  og  som  ved  Forsøg  paa  Dyr 
har  fremkaldt  stærke  Tarmkatarrher,  tør  man  i  Øjeblikket 
ikke  udtale  sig  bestemt,  men  der  anbefales  indtrængende 
fortsatte  Undersøgelser  dermed.  Mod  Anvendelsen  af  Bus« 
bias  etc.  til  Klaring  tit  Vinene  er  der  intet  at  indvende. 

*  Tilsætningen  af  Sukker  til  ringere  eller  slettere  Aar- 
gange  vil  man  næppe  kunne  indvende  Noget  imod.  Ved 
Anvendelsen  af  urent  Kartoffelsukker  ville  dog  imidlertid 
fremmede  Substanser  indgaa  i  Vinen,  og  Dannelsen  af  Fusel- 
olie er  \  dette  Tilfælde  mulig  ved  en  paafølgende  Gjæring. 

At  tilsætte  Spiritus  til  Mosten  eller  Vinen  vil  man  næppe 
kunde  indvende  Noget  imod,  forsaavidt  som  Tilsætningen  fore- 
gaar   med  Maadehold   og   med  fuselfri  Vinaand,   da  ellers 
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alle  Sydvine,  som  Sherry,  Portvin  etc,  der  aldrig  komme  i 
Handelen  uden  AlkoholtQsøtning,  maatte  forbydes. 

At  borttage  Syren  af  Vinen  med  Kalk-,  Magneaia-  eller 
Kaliaalte  kan  kun  være  tilladeligt  i  meget  indskrænket  Maale- 
stok,  da  Vinens  normale  Indhold  af  Kalk,  Magnesia  eller 
Kali  vil  blive  forøget  paa  temmelig  betænkelig  Maade  ved 
Dannelsen  af  opløselige  vinsnre  og  æblesure  Salte.  Det 
vilde  være  heldigt  at  anbefale  ved  Lov  at  fastsætte  Grænserne 
for  det  tilladte  Indhold  af  Kalk,  Magnesia  og  KalL 

Gibsede  Vine  (Frankrig,  Spanien,  Italien,  Græken- 
land etc.)  indeholde  ofte  meget  betydelige  Mængder  af 
svovlsurt  Kali  og  maa  forbydes,  naar  Indholdet  af  dette  Salt 
overstiger  en  vis  lovlig  fastsat  Grænse  (i  Frankrig  2  Gram  i 
1  Liter). 

De  hidtil  foreliggende  Undersøgelser  over  Glycerinets 
og  Salicylsyrens  fysiologiske  Virkninger  ere  næppe  endnu 
tilstrækkelige  til  derpaa  at  forbyde  Anvendelsen  i  Vin- 
tekniken  af  begge  disse  Stoffer  som  ubetinget  skadelige  for 
Sundheden,  men  herved  maa  man  dog  særligt  tage  Bensyn 
til,  at  Glycerinen,  ligesom  Alkohol,  er  en  normal  Bestanddel 
af  enhver,  selv  den  reneste  Vin,  som  i  hver  Liter  inde- 
holder fra  6--8  Gram  deraf. 

Tilsætning  af  Alun  og  Svovlsyre  maa  forbydes  som 
skadelig  for  Sundheden. 

Den  kunstige  Fremstilling  af  røde  Vine  af  hvide  ved 
Tilsætning  af  fremmede  Farvestoffer,  Tannin  o.  s.  v.,  bør  for- 
bydes, selv  om  de  anvendte  Farvestoffer,  som  Kirsebær, 
Blaabær  og  Stokroseblomster,  ere  uskadelige,  idet  Kjøberen 
af  slige  Rødvine  bliver  skuffet  og  bedraget  derved. 

De  Vine,  som  ere  tilsatte  Sokker  og  Alkohol,  ligesom 
alle  Ku  ns  tvine,  maa  ved  Salg  og  Udskænkning  være  be* 
tegnede  med  et  Navn,  som  ingen  Tvivl  lader  til- 
bage om  Tilberedningsmaaden.  For  at  sætte  dette* 
igjennem  maa  man  anbefale  de  tilstedeværende  Dndersøgelses- 
laboratorier  en  fortsat  Dddannelse  i  Vinkemien  og  nøjagtigt 
at  sætte  sig  ind  i  de  til  denne  Branche  hørende  analytiske 
Methoder,  saavelsom  at  arbejde  paa  at  finde  nye.~ 

Ligeledes  bør  ethvert  Forsøg  paa  ved  Etikette,  Udstyring 
af  Flasker  elier  paa  anden  Maade,  at  søge  at  give  en  slet- 
tere Vin  Udseendet  af  at  være  af  en  bedre  Beskaffenhed 
være  hjemfaldet  til  Straf  eller  Konfiskation. 
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Ar.  Pruek  fri  Paris  og  haiis  tllikrafM*. 

(Meddelelse  Ul  Ugeskriftet.) 


Eo  Hr.  Franck  fra  Paris  har  i  disse  Dage  vieret  her  i 
Byen  for  at  sælge  et  Apparat,- som  skulde  være  til  overor- 
dentlig Gavn  for  Alle,  som  lide  af  Tunghørhed.  Ban  har  i 
i  sine  markskrigeriske  Annoncer  i  Dagspressen,  blandt  andet 
ogsaa  i  Berl.  Tidende,  først  ladet  sig  kalde  «en  dygtig  Øre- 
læge«, hvilken  Betegnelse  han  senere  har  modificeret  tSL 
Ingeniør,  han  har  benævnt  sit  Apparat  «Mikrofon»,  hvilket 
Navn  ellers  tilkommer  et  Instrument,  med  hvis  Oprindelse 
det  ikke  er  bekjendt,  at  Hr.  Francks  Navn  har  haft  noget 
at  gjøre,  og  han  har  lovet,  at  Apparatet  skulde  faa  «8elv 
det  gjenstridigste  Organ  til  at  udføre  sine  sædvanlige  Fank- 
tionerf ,  hvilket  imidlertid ,  som  man  kunde  vente ,  ikke 
har  vist  sig  at  være  Tilfælde.  Apparatet  bestaar  af  en  lille, 
forgyldt  Metalkapsel,  hvori  er  anbragt  en  diminutiv  Beatesko- 
magnet,  omviklet  med  en  fin,  overspunden  Eobbertraad  (!?), 
og  paa  de  opadvendte  Grene  ligger  en  lille,  kredsrund,  tynd 
Metalplade,  som  fastholdes  af  Magneten;  i  Bunden  af  Kapslen 
ses  en  lignende  Plade,  forbunden  med  Magneten.  Det  er 
ikke  let  at  indse,  at  dette  Apparat  skulde  kunne  gavne 
Børeisen  i  mindste  Maade,  og  dersom  der  virkelig,  hvad  Med- 
deleren forresten  ikke  er  tilbøjelig  til  at  tro,  bar  foresvævet 
Br.  Franck  nogen  Tanke  om  forstærkede  Lydsvingninger  ved 
Bjælp  af  disse  Plader  og  om  Mikrofonens  eller  Telefonens 
Anvendelse  imod  Tunghørhed  (han  var  under  Meddelerens 
Samtale  med  ham  meget  villig  til  at  akceptere  Benævnelsen 
Mikro-Telefonl),  og  han  ikke  udelukkende  har  spekuleret  i 
det  store  Publikums  Lettroenhed,  maa  man  sige,  at  han  ikke 
har  naaet  sit  Maal.  Derimod  er  det  nok  muligt,  at  hans 
Udbytte  i  pekuniær  Benseende,  idet  han  tog  40  Kr.  af  enhver 
Stakkel,  der  var  godlidende  nok  til  at  lade  sig  daare  af  hans 
fagre  Ord  og  kjebe  hans  Apparat,  kan  tjene  til  Opmuntring 
for  Folk  af  lignende  Profession  til  at  gjæste  vor  Bovedstad 
og  drive  en  skamløs  Næringsvej,  for  hvilken  der  ikke  lægges 
dem  et  Balmstraa  ivejen.  Instrumentet  har  ved  Under- 
søgelse baade  paa  Tungbøre  og  paa  normalt  Børende  vist 
sig  fuldstændigt  ude  af  Stand  til  at  opfylde  de  givne  Lofter, 
og  man  gjør  vistnok  bedst  i  ikke  at  stole  paa  Br.  Francks 
Forjættelser  om,  at  Apparatet  ved  fortsat  Brug  skal  kunne 
gjøre  Nytte.    For  at  undgaa  enhver  Bebrejdelse  for  at  have 
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fortiet  Noget  ved  Hr.  Francks  Apparat  føler  Meddeleren  sig 
dog  forpligtet  til  endnu  at  gjøre  opmærksom  paa,  at  i  det 
lille  Etui,  hvori  Apparatet  leveres,  desuden  forefindes  en 
Øreske  af  Ben  og  en  Rulle  med  Traad,  bestemt  til  at  vikle 
om  Apparatet,  hvis  det  ikke  passer  i  Øregangen. 


Advarsel. 

Da  Sundhedskommissionen  bar  bragt  i  Erfaring,  at  de 
i  Bandelen  forekommende  sure  Agurkerikke  sjæl- 
dent indeholde  Kobber,  hvilliet  formentlig  hidrører  fra 
Syltning  i  Messing-  eller  Eobberkar,  skal  man  herved  advare 
mod  Anvendelsen  af  disse  Kar  til  den  Art  Syltning. 

Sundhedskommissionea  for  Staden  KJøbeohaTO  og  deos  Foratsder, 
den  1ste  November  1378. 


Ovcnigt  wer  SygitBiM,  Padifldd  tg  Padalar  I  El«kMhaT». 

Heddelt  af  Stadalsgen. 


Fra  KjøbeDhaYDS  prakt  Læger  (164)  er  i  Ugen  til  den  29deOktbr.  an- 
meldt BOSSygdumatllfslde,  hf  oriblaodt  &52  af  Farsoter,  Bemlig  : 

Kopper  0,  Skaalkopper  10,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  8,  ondartet 
Halsayge  23,  Strnbehoste  4,  Kighoste  3,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  31 » 
tyf.  Feber  11,  exanthematisk  Tyfus  0,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  0, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  121 ,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19» 
Barselfeber  O,  ondartet  Saarfeber  0,  Koldfeber  8,  Brystkatanh  142,  Grippe  1» 
Lungebetændelse  23,  Halsbetændelse  109,  akutLeddereTmatlsme  12,  andre 
Farsoter  18  (Øjebetændelse  4,  Stomatitis  2,  Nældefeber  7,  Erythem  2, 
Fnrnnkler  2  og  Karbunkel  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  78,  venerisk 
Saar  22  erhvervet  Syfilis  14,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  17,  Drankergalskab  6, 
BrøndeTlnssygdom  8. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Gammelstrand,  Østenrold  og  Baads- 
mandsstræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  94.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  13 
(Strnbehoste  1,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  7,  Ansigts-  og 
anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  2);  Blodforgiftninger  2;  konsti- 
tutionelle Sygdomme  25  (Lungesvindsot  15);  voldsomme  Døds- 
aarsager  4  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organsyg- 
domme 36;  andre  hyppige  Dødsaarsager  10  (alle  Tæring  hos 
Smaabørn)« 

Levendefødte  ere  170  (89  Drenge,  81  Piger);  Dødfødte  3. 

Mildt  Vejr  med  ligelig  Varme,  fngtige  sydvestlige  Vinde  og  en  Del 
Nedbør. 


Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(EroDprinseBsegade  22) 

er  aabeot  for  Herrer  Kl.  7 — 9  og  I V« — 2Vs, 
for  Damer  og  Børo  Bl.  11—12  og  2Vt— SV«. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•fe  Irtnp^ 

Den  medielnske  Lssestne 

TordeDi^oldsgide  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hf  er  Dag  U.  12— 10 
Eftermiddag. 

Paa  Læsestuen  foreflDdes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  læste  saa 
▼el  oden-*  som  iodenlaDdske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochiirer  og  dj 
adkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Llterator,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  1  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Stoderende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Uste  paa  LæseatmD  eller  hos  es 
af  undertegnede  Bestyrere. 

Paaui,       Braeluaaui.       F.  frier.       Stadfeldi       Storek. 


Laienies  Eikekiisc  D'Hrr.  Læger  opfordres  tU  at  ind- 
træde Bom  Medlemmer.  Man  henvender  øig  til  Gerber, 
Gaavej  11,  Bjøbenhavn.    V. 

Oe  daitke  Lsiors  Syfekatte.  Oplysninger  om  Sygekassen 
gWes,  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Overlæge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 


Medicinske  Kandidater  kunne  efter  Aftale  (miUtbe) 
faa  klinisk  Vejledning  i  Tandoperationer  af  T.  Ia4Nnf 
(Peder  Skramsgade  8,  1ste  Sal). 


Maltkur- Anstalten,  Peter  Skramsgade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

8.  Iveit. 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsfuldt  af  Dr.  aied. 
V.  Budde. 

BlMM  LwaM  BtstejkktfL    C.  A.  MaitatU  roil*r* 


lifkeihtnu  •.  IC  R^Thr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^1«  Række  XXVI.  Nr.  23. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 

Indhold;  L.  W.  Saltatiiii:  Oa  lhKk«UgMai  af  i(  4e  i  Ijfbciiham  IMed  koiknée 
i^dMiike  PMbali  teti|t  ifléitliuiarM  for  liAvAmt  Løg«,  Breisky:  On 
én  Mil«  AiTttdalM  af  M  mb  at  liidal  til  al  bafarira  laaaiyliaim  af  Mkai- 
auidilw.  Prira  fu  An«ik.  Bcbanii  far  d  Skrift  •■  Baidefiiikak.  Irak- 
lalTflri.  Oaardaiif  af  LBgafarkaliaaa  i  larku  ag  Migt  SUdilfegeeBbad«.  Takucer. 
AfalhakalOTiliig.  AMa«  ag  Otemdaa.  DtiifaM.  M  Miiciuka  Sebkab  i 
liakaakaTi.  Oimigl  arai  ^nkmt,  PtéfdM  ag  FaUar  i  tjabaikiTi.  Bdq«dN 
gjanliar.  * 

Om  ØBskelighetleii  af  at  de  i  KjøbenliaTiis  Nærhed 
lienkeide  epideniske  Fwkold  hvrtigt  offentliggøres 

for  MjobeihaYBS  httgtr. 

Foredrag  1  medlclDsk  Selskab  af  L.  W.  Salomonaen^). 


Ligesom  i  det  Store,  i  Staternes  Liv,  en  enkelt  Begivenhed 
kan  drage  store  Følger  efter  sig  og  give  Anledning  til  om- 
fattende Foranstaltnioger,  —  jeg  vil,  for  slet  ikke  at  nævne 
det  politiske  Omraade,  kun  henlede  Opmærksomheden  paa, 
hvilke  betydelige  extraordinære  Forholdsregler  der  træffes, 
naar  f.  Ci.  et  enkelt  Tilfælde  af  Kvægpest  indføres  i  et 
Land,  eller  naar  et  eneste  Skib  med  Kolera  eller  gul  Feber 
ombord  indkommer  i  en  Havn,  —  saaledes  kan  ogsaa  for 
det  enkelte  Individ  et  eneste  Tilfælde  henlede  hans  Op- 
mærksomhed paa  Forhold,  som  han  ikke  tidligere  har  tænki 
paa,  og  som  f^a  først  af  maaske  synes  Qærntligg^nde,  men 
som  senere  stadig  mer  og  mer  beskjæftige  hans  Tanker. 
Det  enkelte  Tilfælde  faar  derved  en  atørre  Rækkevidde  og 
giver  Anledning  til  Overvejelse  i  forskjellige  Retninger,  og 

')  Meddelt  ifølge  Hedaktionens  AnmodnlDg. 

tåj9  Rakke.  Søde  Bd. 
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tror  han  du  ved  disse  OvervejelBer  at  være  naaet  til  et  be- 
stemt Resultat,  saa  ønsker  han  ganske  naturligt  at  under- 
kaste sin  Mening  en  Diskussion  af  andre  Sagkyndige  og 
høre  deres  Dom  derom.  Saaledes  er  det  idetmindste  gaaet 
mig  med  Hensyn  til  det  Æmne,  som  jeg  har  tilladt  mig  at 
anmelde  til  Forhandling  iaften;  det  er  fra  først  af  et  en- 
kelt for  mig  indtruffet  Tilfælde,  som  ligger  til  Grund  derfor, 
og  jeg  maa  derfor  tillade  mig  i  Korthed  at  meddele  Dem 
Sagens  faktiske  Sammenhæng. 

De  Herrer  ville  erindre,  at  der  i  Slutningen  af  April 
eller  Begyndelsen  af  Maj  dette  Aar  opstod  det  Rygte  her  i 
Kjøbenhavn,  at  der  hele  Vinteren  igjennem  havde  hersket 
en  alvorlig  Epidemi  af  Diftheritis  i  Skovshoved,  Taarbæk, 
Dyrehaven  og  omliggende  Egn.  Det  var  naturligt,  at  de 
kjøbenhavnske  Familier,  som  netop  nu  stode  i  Begreb  med 
at  flytte  ud  paa  Landet,  ængstedes  herved  og  henvendte  sig 
med  Spørgsmaal  desangaaende  til  deres  Læger,  og  mange 
af  disse  søgte  da  ligesom  jeg  skriftlig  Oplysning  om  Epide- 
miens virkelige  Forhold  hos  de  paa  vedkommende  Steder 
praktiserende  Læger  og  modtog  da  ogsaa  beredvilligt  be- 
roligende Svar  derfra,  saa  at  Folk  uden  overdreven  Æng- 
stelighed flyttede  ud.  Kort  efter,  nemlig  i  Ugeskr.  f.  Læger 
Nr.  24  af  18de  Maj,  meddelte  Distriktslæge,  Dr.  med.  Dit- 
levsen en  « Beretning  fra  Rjøbenhavns  Amts  nordre  Læge- 
distrikt*, afsluttet  den  Ilte  Maj,  som  han  netop  motiverer 
saaledes:  «Da  jeg  har  faaet  saa  mange  Forespørgsler,  dels 
fra  Kolleger,  dels  fra  Lægfolk,  angaaende  de  her  i  Distriktet 
forekomne  Tilfælde  af  Diftheritis  og  Rroup,  at  det  er  klart, 
at  der  hersker  ikke  ringe  Bekymring  blandt  Publikum  for 
denne  Sag,  tror  jeg  at  imødekomme  et  almindeligt  Ønske 
ved  gjennem  nedenstaaende  faktiske  Oplysninger  at  meddele 
mine  ærede  Eolldger  alt  Væsentligt  om  de  nævnte  Syg- 
dommes Udbredelse  her  i  Distriktet  siden  November  f.  A., 
fra  hvilket  Tidspunkt  de  kunne  dateres,  da  der  i  Oktober 
ikke  forekom  noget  Tilfælde.  ■  Meddelelsen  gik  da  ud  fra, 
at  medens  der  ellers  aarligt  forekommer  50—70  Tilfælde  af 
disse  Sygdomme  i  hele  hans  Distrikt,  var  der  nu  fra 
Iste  November  indtil  IsteMsy  forekommet  61,  indtil  Ilte  Maj 
67  Tilfælde,  og  deraf  alene  de  33  i  Taarbæk,  men  at  der 
i  de  sidste  14  Dage  ikke  var  anmeldt  noget  nyt  Tilfælde  fra 
Taarbæk,  saa  at  der  vistnok  var  grundet  Haab  om  at  Epi- 
demien her  var  ved  at  ophøre,  hvorimod  den  syntes  at  være 
i  Færd  med  at  blusse  op  i  Søllerød  Sogns  midterste  Del. 
Fra  Distriktets  øvrige  Egne  (Lyngby  Sogns  Vest  for  Dyre- 
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haven  liggende  Dele,  Gjentofte  Sogn,  hvortil  Skovshoved  og 
Ordrup  høre,  Gladsaxe  og  Værløse  Sogn)  var  der  kun  anmeldt 
meget  faa  og  spredte  eller  slet  ingen  Tilfælde,  saa  at  disse 
Sygdomme  her  ikke  kunde  siges  at  have  nogen  epidemisk 
Karakter.  Denne  faktiske,  klare  og  omhyggelige  Meddelelse 
virkede  end  yderligere  beroligende  paa  Publikum  og  Lægerne. 
Midt  i  Juni  traf  jeg  imidlertid  sammen  med  en  højtæret 
Kollega,  som  var  bleven  kaldet  ud  til  et  Tilfælde  af  Diflheritis 
hos  et  kjøbenhavnsk  Barn  I  Jægersborg  Allé  og  strax  fik 
Barnet  indlagt  paa  et  af  Kjøbenhavns  Hospitaler,  og  c.  8  Dage 
derefter  blev  jeg  selv  kaldet  ud  til  et  andet  Barn  nærved 
Emilie  Kilde,  som  fik  Diftheritis  og  Kroup,  blev  indlagt  paa 
Kommunehospitalet,  trakeotomeret  og  døde.  Ganske  natur- 
ligt drejede  Samtalen  sig  paa  Kommunehospitalet  om  denne 
Epidemi,  og  lejlighedsvis  ytredes  der  da,  at  den  nu  i  den 
sidste  Tid  syntes  atter  at  være  blusset  op  og  navnlig  at 
have  angrebet  ogsaa  Lyngby  og  dens  nærmeste  Omegn. 
Dette  gjorde  et  saameget  større  Indtryk  paa  mig  som  flere 
mig  bekjendte  Familier  netop  nu  ved  Sommerferiens  Nær- 
melse  stode  i  Begreb  med  at  flytte  ud  til  selve  Lyngby, 
og  jeg  tillod  mig  derfor  en  af  de  nærmeste  Dage  at  søge 
Raad  og  Oplysning  hos  Dr.  Ditlevsen,  som  ogsaa  med 
sjælden  Beredvillighed  og  Tjenstagtighed  strax  stillede  sine 
Lister  til  min  Disposition  og  tillod  mig  frit  at  benytte  dem. 
Af  disse  fremgik  det  da,  at  der  i  Maj  Maaned  i  hans  Distrikt 
virkelig  var  anmeldt  21,  og  at  han  privat,  men  ikke  officielt, 
allerede  den  Gang  kjendte  8  nye  Tilfælde  i  Juni  Maaned; 
det  har  senere,  efter  at  han  har  modtaget  de  paagjældende 
Maanedslister  vist  sig,  at  der  i  det  Hele  i  Juni  forekom  16 
nye  Tilfælde.  De  21  Tilfælde  i  Maj  vare  endvidere  for- 
delte saaledes:  I  Stampen  3,  Nærum  1,  Holte  2,  Mørkhøj  2, 
Gjentofte  4,  Buddinge  3,  Lyngby  2,  Herløv  2,  Brede,  Ør- 
holm  og  Charlottenlund  hver  1;  de  16  i  Juni  saaledes:  i 
Bagsværd  8,  hvoraf  4  eller  5  i  samme  Familie,  Brede  2, 
Trørød  Mark  2,  Emilie  Kilde,  Højgaard,  Raadvad  og  Jægers- 
borg hver  11  Det  var  altsaa  nu  utvivlsomt,  at  Epidemien 
virkelig  havde  udbredt  sig  til  Lyngby,  hvor  der  ikke  siden 
Januar  var  forekommet  et  eneste  Tilfælde,  og  havde  angrebet 
hele  Lyngby  Omegn,  endog  temmelig  stærkt,  og  det  var 
derfor  en  Selvfølge,  at  baade  Dr.  Dillevsen  og  jeg  bestemt 
maatte  fraraade  de  paagjældende  Familier  at  flytte  derud. 

Dette  var  altsaa  Sagens  Sammenhæng;  men  m.  H., 
hvad  der  er  hændet  mig  i  Aar,  kan  næste  Aar  hænde 
Enhver  af  dem,  og  ligesaa  godt  som  det  i  Aar  var  Diftheritis 
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og  Kroup,  Bom  bæijede  denne  Egn,  kan  det  næste  Aar  være 
Skarlagensfeber,  Dysenteri,  tyfoid  Feber  etc,  som  bjemsøge 
denne  eller  en  anden  Egn  i  Ejøbenbayns  umiddelbare  Nærhed, 
og  det  Spørgsmaal  maa  derfor  af  sig  selv  paatrænge  sig 
Enbver:  Er  det  nødvendigt  eller  er  det  rigtigt,  at  de  kjeben- 
bavnske  Familier,  ofte  efter  deres  Læges  Raad,  flytte  od 
til  Taarbæk,  Lyngby,  Valby,  Amager  etc.  etc,  uden  at  enten 
de  eller  vi  ane,  om  vedkommende  Egn  i  Øjeblikket  er  sund 
eller  tværtimod  angrebet  af  en  eller  anden  mere  eller  mindre 
farlig  Epidemi?  Er  det  rigtigt,  at  en  Epidemi  kan  herske 
1—2  Mil  fra  Kjøbenbavn  paa  Steder,  hvor,  saaledes  som  de 
sociale  Forhold  nu  engang  ere,  Hundreder  af  kjøbenhavnske 
Familier  bo  3 — 4  Maaneder  af  Åaret,  og  hvor  Tusinder  af 
Kjøbenhavns  Indbyggere  daglig  færdes,  uden  at  vi,  Kjøben- 
havns Læger,  vide  Moget  derom?  Var  det  tværtimod  ikke 
ønskeligt  og  rimeligt,  at  vi  altid  hurtigt  sattes  i  Kundskab 
om  de  herskende  epidemiske  Forhold,  og  behøves  der  mere 
end  en  Appel  til  vedkommende  ærede  Kolleger  for  at  faa 
denne  lille  Foranstaltning  gjennemført?  Jeg  haaber  ikke,  at 
der  udfordres  mere,  og  Dr.  Ditlevsen  har  for  sin  Del  vist, 
at  han  ikke  behøvede  denne  Opfordring;  men  jeg  ønskede 
dog  meget,  at  denne  Appel  ikke  udgik  ^^'en  enkelt  Mand, 
men  fremtraadte  som  hele  det  kjøbenhavnske  medicinske 
Selskabs  Ønske,  og  jeg  overser  ikke,  at  der  vilde  kunne 
rejses  enkelte  Indvendinger  derimod.  De  Indvendinger,  som 
jeg  da  nærmest  kunde  tænke  mig,  ere  i  det  Væsentlige 
følgende : 

Den  første  vilde  være  den:  De  to  af  mig  omtalte  Til- 
fælde ere  irrelevante  og  bevise  Intet;  disse  to  Børn  kunde 
lige  saa  godt  have  faaet  Diftberitis,  dersom  de  vare  blevne 
i  Byen,  hvor  der  dengang  fandtes  ikke  faa  Tilfælde  deraf, 
som  de  nu  angrebes  deraf  ude  paa  Landet.  Jeg  indrømmer 
naturligvis  Muligheden  deraf,  og  om  dette  Argument  kan 
der  ikke  diskuteres;  Enhver  beholder  i  den  Henseende  sin 
Mening.  Men  Talen  er  heller  ikke  alene  om  Diftherille; 
den  var  kun  den  specielle  Anledning  for  mig  til  at  tænke 
over  denne  Sag  og  bringe  den  paa  Bane;  mit  Æmne  an- 
gaaer  tværtimod  ogsaa  alle  de  andre  epidemiske  Sygdomme, 
og  naar  vi  nu  betænke,  hvor  forskjellige  og  i  mange 
Henseender  indskrænkede  de  kjøbenhavnske,  selv  de  bedst 
stillede,  Familiers  Landlejligheder  ere  i  Sammenligning  med 
deres  Bolig  i  Byen,  hvor  forskjellig  Jordbunden,  Drikke- 
vandet og  mange  andre  Forhold  ere,  hvor  liden  Kontrol  der 
kan  føres  med ,  hvilke  mange  forskjellige  Personer  man  paa 
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Landet  kommer  i  Berøring  med  etc.  etc,  eaa  troer  jeg,  at 
der  herved  angives  forskjellige  Momenter,  som  kanne  have 
væsenlig  Betydning  med  Bensyn  ti)  Modtageligheden  for 
epidemiske  Sygdomme ;  jeg  behøver  blot  at  minde  om  Drikke- 
vandets Betydnhig  i  Forhold  til  den  tyfoide  Feber  eller 
det  personlige  Samkvems  Vigtighed  med  Hensyn  til  Skar- 
lagensfeber. 

Den  anden  Indvending,  som  jeg  kunde  tænke  mig,  vilde 
være  den:  En  hurtig  og  regelmæssig  Offentliggjørelse  af  de 
i  Kjøbenhavns  umiddelbare  Nærhed  herskende  epidemiske 
Sygdomme  vilde  kunne  indjage  Mange  Skræk,  og  kjøben- 
havnske  Læger  ville  uden  en  saadan  alligevel  let  faa  at  vide, 
naar  en  Epidemi  hersker  der,  eller  Rygtet  derom  vil  i  alt 
Fald  snart  kundgjøre  det.  —  Hertil  vil  jeg  da  bemærke, 
at  jeg  vel  kan  forstaa,  skjøndt  ikke  ganske  dele,  den  An- 
skuelse, som  jævnlig  fremføres,  at  f.  Ex.  et  paa  vore  ugent- 
lige Lister  usædvanligt  stort  Antal  af  Barselfeber  kan  ind- 
jage Skræk  hos  Mange;  men  med  Beosyn  til  de  Forhold, 
hvorom  der  her  er  Spørgsmaal,  forekommer  det  mig  ikke, 
at  der  med  Rette  kan  være  Tale  om  Skræk,  kun  om  ønskelig 
og  berettiget  Forsigtighed.  Vi  maa  nemlig  erindre,  at  i 
Byen,  hvor  vi  bo,  og  hver  har  sin  Virksomhed,  der  ere 
vi  nødsagede  til  at  finde  os  i  og  saa  godt  som  muligt  søge 
at  værge  os  imod  de  til  enhver  Tid  opstaaende  Epidemier; 
men  det  samme  gjælder  ikke,  naar  Talen  er  om  for  vor 
Fornøjelses  eller  Sundheds  Skyld  midlertidig,  kun  en  ganske 
kort  Tid  af  Aaret,  at  flytte  ud  paa  Landet;  en  nødvendig 
og  berettiget  Forudsætning  herfor  burde  dog  være  den,  at 
vedkommende  Egn  i  det  givne  Øjeblik  er  sund.  Som  For- 
holdene nu  ere,  vide  vi  imidlertid  slet  ikke  Besked  om, 
hvorvidt  den  er  sund  eller  epidemisk  inficeret.  Lige  fra 
November  til  April  anede  vi  ikke  Tilstedeværelsen  af  den 
ovenfor  omtalte  Diftheritis-Epidemi.  Eller  hvor  mange  af 
Dhrr.  have  blot  hørt  nævne  følgende  lille  Endemi,  som  jeg  til- 
fældigvis har  erfaret  og  har  Tilladelse  til  her  at  omtale. 
Nær  ved  Kjøbenhavn  existerer  der  siden  1874  et  privat 
Børnehjem  med  15  Børn,  hvor  Sundhedstilstanden  hidtil 
altid  har  været  god;  pludselig  i  Sommer  bleve  i  Løbet  af 
3  Dage  7  af  disse  Børn,  og  lidt  senere  2  endnu,  i  det  Hele 
altsaa  over  Halvdelen,  angrebne  af  tyfoid  Feber;  vedkom- 
mende Læge  sendte  selvfølgelig  strax  en  Prøve  af  Drikke- 
vandet herind  til  Undersøgelse,  og  Resultatet  af  denne,  som 
foretoges  af  Hr.  Assistent  Steenbuch,  foreligger  i  følgende 
Udtalelse:   . .  •  «Ifølge  ovenstaaende  Resultat  maa  Vandet  be- 


358 


tegnes  som  fuldstændig  ubrugeligt  som  Drilikevand.  Mængden 
af  uorganiske  Bestanddele  er  vel  ikke  betydeligere  end  i 
meget  Brøndvand,  men  med  Hensyn  til  Mængden  af  orga- 
niske Stoffer  og  den  mikroskopiske  Ondersøgelses  Resultat 
staaer  det  som  det  sletteste  af  de>  talrige  Prøver ,  vi  have 
havt  Lejlighed  til  at  undersøge  fra  de  forskjelltge  Egne  i 
Landet 

Men  vise  disse  Exempler,  at  der  i  Virkeligbeden  kan 
herske  Epidemier  i  vor  umiddelbare  Nærhed ,  uden  at  vi 
ane  eller  vide  det,  saa  kan  Henvisningen  til  det  altid  usikre 
og  mangetungede  Rygte  om  muligt  endnu  mindre  tages  for 
gyldig.  I  Sommer  forefaldt  der  i  Lejren  ved  Eremitagen  et 
dødeligt  Tilfælde  af  Diflheritis;  strax  fortalle  Rygtet,  at  der 
var  indtruffet  fiere  Tilfælde,  at  Lejren  derfor  skulde  hæves, 
og  den  anden  Lejrafdeling  slet  ikke  indkaldes.  —  Lidt  senere 
udbrød  der  tyfoid  Feber  i  Fodgardens  Kaserne  heri  Byen; 
Lægfolk  fik  strax  travlt  dermed,  Rygtet  overdrev  betydeligt 
den  stedfindende  Fare,  og  først  den  Ilte  September  kunde 
Stemningen  nogenlunde  beroliges,  da  t Fædrelandet •  nemlig 
begyndte  en  Artikel  saaledes:  «Det  er  ikke  nogen  Hemme- 
lighed, uagtet  vi  ikke  have  set  det  omtalt  i  Pressen,  at  i 
den  sidste  Tid  har  Sundhedstilstanden  blandt  Fodgardens 
Mandskab  ikke  været  god,  idet  henved  en  Femtedel  har 
været  angrebet  af  tyfoid  Feber,  og  nogle,  —  dog  ikke  ret 
mange,  —  af  de  Syge  ere  afgaaede  ved  Døden.« 

Rygtet  er  altsaa,  det  indlyser  af  selve  Benævnelsens 
Begreb,  fuldstændig  upaalideligt,  og  sikre  specielle  Beret- 
ninger faa  vi  slet  ikke  eller  i  alt  Fald  først  meget  for  sent 
Hvorledes  ere  nemlig  Forholdene  nu  for  Tiden  ordnede? 
Ordningen  er  den,  at  medens  Kjøbenhavns  Læger  obligatorisk 
hver  Uge  skulle  indsende  deres  Lister  over  de  i  deres  Praiis 
forefaldende  nye  epidemiske  Tilfælde  til  Stadslægen,  som 
deraf  uddrager  og  strax  offenliggjør  sin  ugentlige  hele 
Hovedstaden  omfattende  Oversigt,  saa  foreskriver  •Inslruk- 
tion  for  Læger  med  Hensyn  til  Sygellghedsstatistiken  og 
Medicinalberetninger  af  16de  Oktober  1875»  de  udenfor 
Kjøbenbavn  boende  Læger  som  bekendt  Følgende:  Enhver 
Læge  skal  maanedlig  indsende  sin  skematiske  Sygeliste  Ul 
vedkommende  Stads-  eller  Distriktslæge  og  aarligt  desuden 
foruden  sin  Medicinalberetning  en  tilsvarende  Liste  direkte 
til  Fysikus.  Enhver  Distrikts-  og  Stadslæge  skal  hver 
Maaned  af  de  saaledes  modtagne  og  af  sin  egen  Liste  ud- 
arbejde Bovedlister  over  Maanedens  Syge,  nemlig  en  for 
hver  Kjøbstad  og  en  for  Landdistriktet  i  hans  Distrikt,    og 
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8trax  indsende  dem  tit  vedkommende  Fysikus,  ligesom  hvert 
Aar  indsende  tilsvarende  Aarslister.  Fysikus  endelig  affatter 
aariig  sine  Generalsygelister  for  hele  sit  Fysikat,  som  derpaa 
indsendes  til  SundhedskoUegiet  for  her  at  samles  og  efter 
flere  Aars  Forløb  at  offentliggjøres.  Rigtignok  er  der  i  g  10 
ligesom  yderligere  i  Instrux  for  Fysici  af  19de  Oktbr.  1877 
og  instrux  for  Stads-  og  Distriktslæger  af  samme  Datum, 
navnlig  i  den  sidstnævntes  g  11  og  12,  givet  yderligere 
Regler  med  Hensyn  til  optrædende  Epidemier  og  navnlig 
med  Hensyn  til  deres  uopholdelige  Anmeldelse,  men  i  alt 
Fald  gaar  denne  Anmeldelse  kun  til  Fysikus  og  naar 
ikke  Offentligheden;  hvad  altsaa  de  i  Kjøbenhavns  Nærhed 
optrædende  Epidemier  angaar,  sendes  Underretningen  derom 
til  Fysikus  i  Holbæk,  og  den  langt  nærmere  liggende  Hoved- 
stad aner  ikke  deres  Tilværelse  og  faar  det  offlclelt  først 
at  vide  efter  flere  Aars  Forløb.  Det  skrigende  Misforhold, 
som  fremkommer  herved,  er  indlysende.  Medens  saaledes 
f.  El.  hele  Verden  ved  Telegram  af  18de  Septbr.  d.  A.  under- 
rettes om,  at  der  paa  Jamaica  har  vist  sig  spredte  Tilfælde 
af  gul  Feber,  eller  hele  Danmark  nu  for  nylig  sættes  i  Kund- 
skab om,  at  der  er  udbrudt  en  Epidemi  af  tyfoid  Feber  i 
Horsens  Tugthus,  medens  vi  ved  Hjælp  af  de  ugentlige 
Lister  kunne  se,  hvor  mange  Dødsfald  af  de  vigtigste  epi- 
demiske Sygdomme,  der  i  hver  Uge  er  indtruffet  i  Indien 
eller  Ny- York  og  strax  erfare,  naar  exanthematisk  Tyfus 
eller  Kolera  har  vist  sig  i  Østersøhavnene,  saa  savne  vi 
officiel  Angivelse  af,  naar  de  samme  Sygdomme  optræde 
epidemisk  paa  Frederiksberg  eller  endog  gamle  Kongevej. 
Eller  et  andefExempel:  der  viser  sig,  saaledes  som  forrige 
Vinter,  nogle  Tilfælde  af  Dysenteri  paa  Almindeligt  Hospital; 
strax  evakueres  de  Syge,  Servicen  lukkes,  og  vi  underrettes 
om,  at  ikke  nogensomhelst  Patient  kan  indlægges  her;  men 
optræder  den  samme  Sygdom  paa  Amager  eller  i  Vedbæk, 
saa  ane  vi  det  ikke,  men  kunne  uden  fSekymring  lade  vore 
Klienter  flytte  derud.  Endelig  som  sidste  Exempel:  Vi  ere 
ved  Hjælp  af  de  ugentlige  Lister  i  Stand  til,  saaledes  som 
det  jævnlig  hændes,  at  kunne  besvare  vore  Klienters  Spørgs- 
maal  om,  hvorvidt  de  uden  Frygt  for  herskende  epidemiske 
Sygdomme  til  en  given  Tid  kunne  reise  til  Paris,  Rom  eller 
Helsingfors,  men  spørge  de  om  det  Samme  med  Hensyn  til 
Lyngby,  Ballerup  eller  Valby,  saa  vide  vi  det  ikke,  men  maa 
ty  til  privat  Korrespondance  og  stole  paa  privat  Velvillie 
for  at  skaffe  os  Underretning  derom. 

Jeg  troer  ikke,   at  der  behøves  mere  end  at  paapege 
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disse  Misforhold  for  samtidig  at  fremkalde  Ønsket  om  at 
faa  dem  hævede,  især  da  der  hertil  ikke  behøves  store 
Omordninger,  men  et  ganske  lille  Skridt  vil  være  tilstrække- 
ligt. De  paapegede  Mangler  ville  nemlig  efter  min  Mening 
fuldstændig  kunne  hæves,  naar  de  paagjældende  Distrikts- 
læger paa  Anmodniug  samtykkede  i  hver  Maaned  at 
tilstille  enten  Stadslægen  eller  de  medicinske  Blade 
en  Afskrift  af  deres  Maanedslister.  Da  alle  de  fra  de  rundtom 
praktiserende  Læger  indkomne  Maanedslister  nemlig  samles 
og  sammenarbejdes  af  Distriktslægen,  anser  jeg  det  for  over- 
flødigt at  ulejlige  de  førstnævnte  med  en  saadan  Offentlig- 
gjørelse  af  hver  Enkelts  Liste,  ligesom  jeg  tror,  at  det  under 
ordinære  Forhold  vil  være  fuldt  tilstrækkeligt  og  fyldesf- 
gjørende,  naar  vi  her  i  Ejøbenhavn  blot  én  Qang  hver 
Maaned  faa  paalidelig  Underretning  om  Sundhedstilstanden 
i  den  nærmeste  Omegn;  jeg  forstaar  endelig,  for  bestemt 
at  præcisere  mit  Ønske,  ved  denne  Betegnelse  de  Egne, 
hvori  Distriktslægen  for  Amager,  for  Kjøbenhavns  Amts  nordre 
og  søndre  Distrikt  samt  for  Børsholms  Distrikt  ere  ansatte 
og  have  deres  Virkekreds.  Vor  Tids  Medicin  beskjæftiger 
sig  jo  ligesaa  meget  med  Profylaxen  som  med  den  egentlige 
Therapi  og  lægger  idetmindste  ligesaa  megen,  maaske  starre 
Vægt  paa  den  førstnævnte  end  paa  den  sidste;  det  er  et 
lille  Skridt  i  profylaktisk  Retning,  som  jeg  herved  har  søgt 
at  motivere,  og  til  hvis  Iværksættelse  jeg  anmoder  dem  om 
Deres  Tilslutning  og  Samvirken. 

I  Overensstemmelse  med  det  saaledes  Ddviklede  tillader 
jeg  mig  derfor  herved  at  fremsætte  følgende  Forslag: 

1)  Principalt:  Det  medicinske  Selskab  atimoder  Stads- 
lægen om  at  bede  de  i  Kjøbenhavns  Nærhed  ansatte  Di- 
striktslæger om  hurtigst  muligt  at  tilsende  ham  Beretninger 
om  de  i  deres  Distrikter  optrædende  Epidemier,  og  om 
derefter  at  offentliggjøre  dem  i  de  sædvanlige  Ugelister. 

2)  Subsidiært,  dersom  administrative  eller  andre  Hensyn 
skulde  stille  sig  hindrende  ivejen  for  dette  Forslags  Reali- 
sation ; 

Det  medicinske  Selskab  anmoder  de  ovenfor  omtalte 
Distriktslæger  om  direkte  at  offentliggjøre  deres  Maaneds- 
lister i  Ugeskrift  for  Læger. 


Begge  disse  Forslag  blev  derpaa,  efter  fra  flere  Sider 
at  være  blevne  støttede  og  anbefalede,  enstemmigt  antagne 
af  det  medicinske  Selskab. 
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Om  den  lekale  AHTeiMlebe  af  J^d  8#m  et  liddel  tfl  at 
befordre  Reserptioaen  af  Bækkenexsndater. 

Eftor  Prof.  Breisky.     (Prag.  Vierteljahnehr.    CXXXVIII.    S.  47.    1878. 

SchmldU  Jahrb,    Bd»  179.    S.  38--4$.) 


Imod  de  bos  Kvinden  saa  hyppigt  forekommende  akute  og 
kroniske  Betændelsestilstande  i  Bækkenets  Bindevæv  og  Peri- 
tonæum  ere  som  bekjendt,  bortset  fra  Bade-  og  Brøndkurene, 
Jodpræparaterne  hyppigt  blevne  anbefalede,  baade  til  udvortes 
og  indvortes  Anvendelse.  Scanzoni  og  Breisky  have  tid« 
ligere  foretrukket  den  lokale  Anvendelse  under  Form  af  Jodgly- 
cerintamponer,  Jodsalver  o.  s.  v.  for  paa  den  Maade  at  skaffe 
Jodet  over  i  Blodet  ved  en  Resorption  gjennem  det  angrebne 
Partis  Lymfebaner  uden  at  lægge  Beslag  paa  Fordøjelses- 
organernes  Virksomhed.  Det  kommer  herved  mindre  an 
paa  selve  Maaden,  hvorpaa  Midlet  anvendes,  end  paa  at 
være  sikker  paa,  at  det  virkelig  resorberes.  Gjennem  et 
Spekulum  pensler  Breisky  nu  Slimhinden  paa  Collum  uteri  og 
Fornix  vaginæ  med  koncentreret  Jodtinktur,  og  for  at  hindre 
Vædsken  fra  at  flyde  ned  i  Vulva  skyller  han  det  penslede 
Parti  af  med  Vand  og  aftørrer  det  omhyggeligt.  Denne  ind- 
vendige Jodpensling  foretages  kun  hver  3dje  Dag.  Ban 
pensler  ogsaa  Underlivet  udvendigt  med  Jodtinktur  og  under- 
støtter den  resolverende  Virkning  af  Penslingerne  ved  Bjælp 
af  lunkne  Vaginaldoucher  og  Omslag  paa  Underlivet.  Forf. 
meddeler  et  større  Antal  (30)  Tilfælde  af  betændelsesagtige 
og  hæmorrhagiske  Exsudaler  i  Bækkenet,  opstaaede  dels 
under  og  dels  udenfor  Barselperioden  og  dels  med,  dels 
uden  Affektion  af  Bughinden,  i  hvilke  Jodpenslingerne  (hver 
Dag  en  udvendig,  hver  3dje  Dag  en  indvendig)  viste  sig 
mer  eller  mindre  nyttige. 

For  Bedømmelsen  af  denne  Behaodlingsmaades  thera- 
pevtiske  Værd  var  det  først  og  fremmest  nødvendigt  at  faa 
konstateret,  at  Jodet  fra  de  paagjældende  Slimhinder  virkelig 
optages  i  Blodet.  I  dette  Øjemed  lod  han  Urinen  tage  med 
Eatheter  nogen  Tid  efter  at  Penslingen  var  foretaget,  hvorved 
der  nøje  vogtedes  paa,  at  der  ikke  fandt  nogen  Tilblanding 
af  Jod  Sted  fra  Introilus  vaginæ.  Den  kemiske  Undersøgelse 
af  Prøverne,  tagne  3—24  Timer  efter  Penslingen,  viste  da 
konstant  Tilstedeværelsen  af  Jod  i  Urinen.  Allerede  tidligere 
bar  flamb urger  paavist,  at  ogsaa  Jodkalium  kan  resorberes 
fra  Vaginas  Slimhinde.     Det  er  derved  bevist,  at  man  ved 
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den  lokale  Jodbehandling  er  i  Stand  til  at  overføre  Jodet  i 
Blodet,  hvilket  navnlig  vil  have  sin  Betydning  i  de  Tilfælde, 
i  hvilke  Pordøjelsesorganernes  Tilstand  ikke  tillader  den  ind- 
vortes Anvendelse.  Desuden  vil  ogsaa  efter  Forf.'s  Meniog 
den  lokale  .Resorption  af  Jodet  gjennem  det  angrebne  PartiB 
Lymfebaner  øve  en  langt  virksommere  Indflydelse  paa  de 
paagjældende  Sygdomsformer  end  den  indvortes  Bmg  if 
Jodet. 

Ved  Bedømmelsen  af  de  opnaaede  Resultater  maa  det 
ikke  overses,  at  saadanne  friske  Betændelsesprodukter  ogsaa 
ofte  kunne  tabe  sig  hurtigt  uden  Anvendelsen  af  resorptioos- 
befordrende  Midler,  alene  ved  Sengeleje,  Indsprøjtninger  og 
Omslag  paa  Underlivet.  Endvidere  kommer  ogsaa  Affek- 
tionens Kvantitet  og  Kvalitet,  dens  Varighed  og  Patienternes 
ErnæringstilstaDd  i  Betragtning,  saa  at  en  rationel  Bedøm- 
melse af  Jodets  Virkninger  ingenlunde  er  let.  Dog  synes 
imidlertid  den  resorptionsbefordrende  Virkning  at  være  utvivl- 
som, naar  man  betænker,  hvor  haardnakket  saadaone  kStk- 
tioner  pleje  at  være,  naar  de  ikke  underkastes  en  hensigts- 
svarende  Behandling.  Af  de  30  Patienter  bleve  de  11  ud- 
skrevne fra  Kliniken  som  helbredede,  med  fuldstændig  Ind- 
skrumpniug  af  Exsudatet,  14  som  bedrede,  med  delvis  ind- 
skrumpning  af  Exsudatet  og  væsentlig  Bedring  af  de  subjek- 
tive Besværligheder;  5  Patienter  udskreves  som  uhelbredede. 
Behandlingens  Varighed  beløb  sig  for  de  helbredede  Tilfffilde 
gjennemsnitlig  til  29  Dage,  for  de  bedrede  til  46  og  for  de 
uhelbredede  til  30  Dage.  I  alle  de  uhelbredede  TQfslde 
var  Ernæringstilstanden  saa  slet  og  Blodmanglen  saa  be- 
tydelig, at  Prognosen  fra  først  af  maatte  stilles  slet,  hvortil 
endyderligere  kommer,  at  Behandlingens  Varighed  netop  for 
disse  Patienters  Vedkommende  var  forholdsvis  kort.  Tager 
man  alle  disse  Momenter  i  Betragtning,  maa  Resultaterne 
af  den  omhandlede  Behandlingsmaade  i  det  Hele  betegnes 
som  særdeles  tilfredsstillende. 

Ved  den  af  Prof.  Breisky  anbefalede  Maade  at  anvende 
Jodtinkturen  paa  kommer  en  større  Mængde  Jod  til  at 
virke  paa  engang,  end  naar  man  benytter  Opløsninger 
af  Jodkalium  i  Vand  eller  Glycerin,  hvorfor  det  heller  ikke 
er  nødvendigt  at  foretage  Penslingerne  saa  hyppigt,  ligesom 
man  ogsaa  ved  denne  Fremgangsmaade  undgaar  at  benytte 
Svampe  og  Tamponer.  Den  koncentrerede  Jodopløsning 
fremkalder  en  Skorpedannelse  paa  Epithelbeklædningen  og 
en  Formindskelse  af  Afsondringen  iVa  Slimhinden.  De  for- 
tyndede Opløsninger  af  Jodkalium  have  mere  den  Virkning 
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at  opbløde  Epitheliet,  og  Tamponerne  betinge  en  Forøgelse 
af  AfsondriDgen.  At  løvrigt  den  lokale  Anvendelse  af  kon- 
centreret Jodtinktur  taales  godt,  iiremgaar  af  den  Omstæn- 
dighed, at  der  kun  i  ét  af  alle  de  meddelte  Tilfælde  dan- 
nedes Erosioner,  som  imidlertid  helede  af  sig  selv,  naar 
man  standsede  med  Pensliogerne.  Den  beskrevne  Frem- 
gangsmaade  er  endelig  særdeles  hensigtsmæssig  og  bekvem 
baade  for  Patient  og  Læge. 


Pra?e  paa  Arseuk. 

(Efter  Ny  Pharm.  Tid,    Nr.  22.     1878.) 


En  let  Prøve  paa  Arsenik  besidder  man  ifølge  Edward 
Gal  11  ard  (American  Journal  of  Pharmacy  Vol.  XLIX  4.  Ser. 
Vol.  VII.  1877.  S.  126)  i  Edmund  W.  Davys  Methode. 
Denne  er  en  Modifikation  af  den  Marschske  og  beror  paa, 
at  Brint  in  statu  nascendi  ved  Tilstedeværelsen  af  Arsen 
forbinder  sig  med  dette  til  Arsenbrint. 

Til  Udvikling  af  Brinten  anbefaler  Davy  at  benytte  et 
Natriumamalgam,  saaledes  at  Anvendelsen  af  en  Syre  bort- 
falder og  at  der  istedet  for  en  saadan  bliver  benyttet  tvende 
Metaller,  som  ikke  ere  forurenede  med  Arsen.  I  Natrium 
har  man  endnu  aldrig  fundet  Arsen  og  i  Kviksølv  kun  højst 
sjældent,  og  af  dette  sidste  vil  det  let  kunne  fjærnes  ved 
Digestion  med  fortyndet  Salpetersyre  og  paafølgende  god 
Cdvadskning. 

Amalgamet  fremstiller  man  bedst  af  1  Vægtdel  Natrium 
og  8  eller  10  Dele  Kviksølv,  idet  man  svagt  opvarmer  Kvik- 
sølvet i  et  Reagensglas  over  en  Spirituslampe  og  tilsætter 
Natrium  lidt  efter  lidt  i  smaa  Stykker.  Man  maa  passe 
paa,  at  holde  Aabningen  af  Røret  bortvendt  fra  Ansigtet, 
fordi  det  ophedede  Metal  let  sprøjter;  Amalgamet  er  fly- 
dende, saalænge  det  er  varmt,  og  bliver  haardt  og  sprødt 
ved  Afkøliog;  Opbevaringen  sker  bedst  i  Stykker  i  en  godt 
lukket  Flaske. 

Anvendelsen  er  meget  ligefrem:  Man  kommer  Under- 
søgelsesobjektet eller  Opløsningen  tilligemed  noget  Vand  i 
et  Glas  og  tilføjer  et  lille  Stykke  Amalgam,  omtrent  af  Stør- 
relse som  en  lille  Ært,  og  tildækker  hurtigt  Glassets  Aab- 
ning  med  et  Stykke  hvidt  Filtrerpapir  eller  med  det  uglas- 
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serede  Laag  af  en  Porcellænsdigel,  der  er  fugtet  med  en 
med  Salpetersyre  svagt  syret  Opløsning  .af  salpetersnrt 
Sølvilte.  Ved  Tilstedeværelsen  af  Arsenik  opstaar  der  paa  Pa- 
piret en  sort  eller  mørkbrun  Plet  og  paa  Porceliænslaaget 
et  sort  Metalspejl. 

En  til  dette  Øjemed  svarende  HelvedesstensopløSDing 
faar  man  ved  Opløsning  af  1  Gram  Helvedessten  i  25  Gram 
destilleret  Vand  og  Tilsætning  af  2  Oraaber  Salpetersyre. 
Paa  denne  Maade  kan  man  opdage  meget  smaa  Mængder 
Arsenik;  en  Femtentusendedel  Gram  Arsensyrling  i  1  Eubikcto. 
destilleret  Vand  giver  en  utvivlsom  Reaktion  i  faa  Øjeblikke, 
og  endnu  mindre  Mængder  kunne  paavises  derved;  énDraabe 
Fowlers  Arsenikopløsning  i  80  Gram  Vand  sværter  Sølvop- 
løsningen i  kort  Tid.  Tilstedeværelsen  af  organisk  Substans 
synes  ikke  at  hindre  Reaktionen;  thi  denne  fremkommer 
med  samme  Lethed,  naar  ganske  smaa  Kvantiteter  Arsenik 
blandes  med  betydelige  Mængder  Mælk,  The,  Kaffe,  01, 
Mel  o.  8.  V. 

Antimon  er  det  eneste  Metal,  som  under  lignende  For- 
hold danner  en  Luftart  med  Brint,  Antimonbrint,  og  ligeledes 
reducerer  Sølvet,  hvilket  kunde  antages  for  Virkning  af 
Arsenbrint.  Dog  har  Fleischmann  paavist,  at  Antimon- 
brint  enten  slet  ikke  bliver  udviklet  af  stærkt  alkaliske  Op- 
løsninger eller  kun  som  yderst  ringe  Spor.  Natriumamal- 
met  gjør  strax  Blandingen  alkalisk,  saaledes  at  man  ^^ 
meget  lidet  eller  snarere  slet  ikke  behøver  at  frygte  derfor. 

Naar  en  Blanding,  der  indeholder  Antimon,  gjøres  stsrkt 
sur,  og  man  da  tilsætter  Amalgamet,  eller  naar  man  efter 
Tilsætningen  af  Amalgamet  tilføjer  Syre,  vil  der  udvikle  sig 
megen  Antimonbrint,  som  ogsaa  reducerer  Sølvet  og  hertil 
egner  Vinsyre  sig  særdeles  godt. 

Da  Tilstedeværelsen  af  Alkalier  i  Opløsningen  ikke 
hindrer  Udviklingen  af  Arsenbrinten,  saa  er  dette  i  sig  selv 
et  Adskillelsestegn  mellem  Arsen  og  Antimon. 


Belraning  for  et  Skrift  em  londegalsktb.  Som  Sapplemeot  til  deo  i 
næstforrige  Nammer  af  Ugeskriftet  indehoidte  Meddelelse  slsalle  vi  efter  det 
fuldstændige  Program,  som  er  blevet  os  tilsendt  fra  Sundbedskollegiet, 
anføre  følgende  Fordringer,  som  stiUes  til  Konliarreoce- Arbejderne: 

1)  Afhandlingen   skal    være   skrevet  i  det  engelske  Sprog  eller  vcre 
ledsaget  af  en  engelsk  Oversættelse. 

2)  Den   skal  være  indsendt  til    •The  royal  College  of  Physlciaos  of 
London*  senest  den  1ste  Januar  1880. 

3)  Den  skal  være  ledsaget  af  en  forseglet  Konvulut,  indeholdende  For- 
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fatterens  Navn  og  Adresse  og  udToodigt  forsynet  med  et  Motto.   Det 
samme  Motto  skal  ogsaa  Tære  skrevet  paa  seWe  Afhandlingen. 

4)  Den  kan  være  skrevet  af  2  eller  flere  Forfattere  i  Fællesskab. 

5)  Hvis  den  ikke  inden  et  Aars  Forløb  er  bleven  offentliggjort  af  For- 
fatteren, bliver  den  Kollegiets  Ejendom. 

6)  Belønningen  vil  ikke  blive  udgivet,  hvis  der  Ikke  fremkommer 
nogen  dertil  fuldstændig  værdig  Besvarelse. 

De  Spørgsmaal,  som  efter  Kollegiets  Mening  særlig  kræve  en  ind- 
gaaende  Undersøgelse,  ere: 

a)  Hundegalskabens  Oprindelse  og  Historie  med  særligt  Hensyn  til  det 
forenede  Kongerige  og  dets  Bilande. 

b)  Den  bedste  Maade  at  forebygge  Hundegalskaben  paa. 

c)  Symptomerne  ved  Hundegalskaben  samt  de  anatomiske  og  kemiske 
Forandringer,  som  ledsage  dens  forskjallige  Stadier,  navnlig  Be- 
gyndelsesstadiet 

d)  Oprindelsen  til  Hydrofobien  hos  Mennesket. 

e)  De  sygelige  kemiske  og  anatomiske  Forandringer,  der  ere  iagttagne 
ved  denne  Sygdom,  med  særligt  Hensyn  til  dem,  der  have  deres 
Sæde  i  Nervesystemets  Organer  og  i  Spytkjertleme. 

f)  Sygdommens  Symptomer,  navnlig  i  Begyndelsesstadiet,  oplyste  ved 
omhyggeligt  iagttagne  Sygdomstilfælde, 

g)  Differentialdiagnosen  mellem  tvivlsomme  Tilfælde  af  denne  Sygdom 
og  Tilstande,  der  ligne  den  i  højere  eller  mindre  Grad. 

h)  Sygdommens  paastaaede  langvarige  Inkubation. 
i)  Virksomheden  af  de  tidligere  foreslaaede  Midler  og  Methoder  til  at 
forebygge  Sygdommen,  samt  hvilken  Behandlingsmaade,  profylaktisk 
eller  lÉurativ,  der  vil  være  mest  at  anbeflile  til  fremtidige  Forsøg. 


Kvakstlverii  Afskediget  Skolelærer  J.  M.  B.  af  Struer,  der  Udllgere 
to  Gange  har  været  straffet  for  Kvaksalver!,  nemlig  ifølge  Viborg  Lands- 
overrets  Dom  af  28de  Juni  1875  med  en  Bøde  af  60  Kr.  og  ved  Højeste- 
retsdom af  t8de  Oktober  1877  med  en  Bøde  af  200  Kr.,  er  nu  paany 
sat  under  Tiltale  for  Kvaksalver!,  og  det  er  under  Sagen  oplyst,  at  han, 
siden  den  nævnte  Højesteretsdom  overgik  ham,  vedblivende  har  taget 
Folk  1  Kur  i  Sygdomstilfælde,  som  han  troede  sig  istand  til  at  bestemme 
og  behandle,  og  særlig  er  det  oplyst,  at  han  til  en  Kone,  som  han  saa 
havde  stærk  Feber,  har  anordnet  nogle  Medikamenter.  Konen  døde  nogle 
Dage  derefter,  men  Distriktslægen  har  erklæret,  at  de  ordinerede  Medi- 
kamenter i  det  paagjældende  Tiltolde  maa  anses  for  uskadelige,  undtagen 
forsaavldt,  at  der  gik  Tid  tabt  for  en  rationel  Kur.  Den  Tiltalte  har 
endvidere  vedgaaet  at  have  modtaget  de  Vederlag,  hans  Patienter  have 
villet  give  ham.  Ved  Hjerm-Ginding  Herreders  Extraretsdom  var  den 
Tiltalte  dømt  i  Overensstemmelse  med  Frdgn.  5te  September  1794  i  5 
og  Lov  af  3dje  Marts  1854  til  at  hensættes  1  simpelt  Fængsel  i  2  Maa- 
neder  samt  tilpligtet  at  udrede  Aktionens  Omkostninger,  men  ved  Over- 
rettens Dom  af  7de  ds.  er  Straffen  nedsat  til  simpelt  Fængsel  i  1  Maaned, 
hvorhos  det  er  paalagt  ham  at  udrede  Aktionens  Omkostninger  saavel 
for  Under-  som  for  Overretten. 

—  En  80-aarig  i  Kjøbenhavn  boende  Mand,  der  Udllgere  har  været 
dømt  7  Gange  for  Kvaksalver!,  er  ved  Kriminalretidom  af  Sdje  ds.  1 
Henhold  til  Forordn.  5te  Septbr.  1794  {  5,  jfr.  Lov  af  3cUe  Marts  1854 
for  den  samme  Forseelse  bleven  idømt  4  Mftaaeders  simpelt  Fængsel. 
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OntHBiH  af  LøgeftrMJeie  I  Atrk«  •§  leflgt  StidslsgecMWic.    Ted 

allerhøjeste  Resolotlon  af  4de  d.  M.  er  det  bestemt,  at  Lægeforholdene  1 
Aarhus  Kjøbstad  omordnes  saaledes: 

1)  At  Stadslægen  fritages  for  de  ham  paahvUende  Forretninger  som 
Læge  Ted  Aarhus  Sygehus,  yed  Fattiggaardens  Sygestoer  aamt 
for  Behandlingen  af  yenerislte  Syge,  der  ere  under  offentlig  Kor,  og 
for  Visitation  af  offentlige  Fruentimmer; 

2)  at  der  ved  Aarhus  Sygebus  ansættes  en  af  Kommunen  lønnet  særlig 
Læge,  som  beskilckes  af  Aarhus  Byraad,  dog  at  der  forbeholdes 
Justitsministeriet  Stadfæstelsesret  pas  hans  Beskiid^eise; 

3)  at  Sygehuslægen  tillige  overtager  de  øvrige  ovenfor  nævnte.  Stads- 
lægen tidligere  paahvilende  Forretninger  mod  derfor  at  oppebære 
det  bestemte  Vederlag; 

4.   samt  at  der,  istedetfor  den  Stadslægen  ved  allerhøjeste  Resolotloo 
af  9de  Juni  1865  tillagte  aarllge  Løn  af  Sygehuset,  400  Kr.  af  Kom- 
munens Kasse,  tiUségges  ham  850  Kr.  om  Aaret,  og  for  Epidemi- 
hospitalet,  som  han  vil  have  at  forestaa,   60  Kr.  aarlig  og  2  Kr. 
daglig,  saalænge  der  er  Syge  paa  Hospitalet, 
Ved    at  meddele   Foranstaaende   betjen dtgjøres   herved    Stadslæge- 
Embedet  i  Aarhus  som  ledigt,  med  Tilføjende,  at  der  med  det  foruden 
de  ommeldte  Indtægter  i  Henhold  til  den  anførte  allerhøjeste  Resolution 
af  9de  Juni    1865    er   forbundet   en  aarlig  Løn  af  Aarhus  Hospital  af 
100  Kr. ,  samt  Adgang  til  Alderstillæg  af  Statskassen  1  Lighed  med  de 
øvrige  Distriktslæger  og  Ret  til  Pension  af  Statskassen  af  samtlige  Em- 
bedsindtægter. 

De,  som  maatte  ønske  Ansættelse  i  dette  Embede,  anmodes  om, 
Inden  3  Uger  fra  Datum,  til  Sundhedskoliegiets  Dekanus,  Prof.,  Dr.med. 
Warncke,  der  bor  i  Kompagnistræde  Nr.  22,  at  indlevere  deres  paa  be- 
hørigt stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede, 
Ansøgninger,  hvorved  dog  bemærkes,  at  de  i  Henhold  til  den  tidligere 
Vakancebekjendtgjørelse  indkomne  Ansøgninger  ville  blive  tagne  i  Be- 
tragtning, naar  Vedkommende  blot  afgiver  en  simpel  Erklæring  om,  at 
han  fastholder  Ansøgningen. 

Kjøbenhavn,  1  det  Kongelige  Snndhedskollegium, 
den  9de  November  1878. 


Vakaaeet     Posten    som  Kommunelæge  i  Stadens  12te  Hoveddistrikt, 
Lægedistrikt  B,  bliver  ledig  den  1ste  December  d.A. 

Om  denne  Post,  der  vil  være  at  besætte  ved  Konstitution,  kunne 
Andragender  indgives  1  Overpræsidentens  Sekretariat  i  Løbet  af  14  Dage 
fra  den  8de  November  at  regne. 

^  Ved  Almindelig  Hospitals  Iste  Afdeling  bliver  den  Iste  December 
en  Kandidatplads  ledig.  Ansættelsen  er  paa  Vi  Aar.  Ansøgninger  mod- 
tages til  den  26de  ds.  1  Inspektionskontoret. 


AffthfkerbeTllllig.  Under  26de  Oktober  er  der  allern.  meddelt  Cand. 
pharm.  Niels  Byg  om  Krarup  af  Kjøbenhavn  Bevilling  til  at  anlægge 
og  drive  et  nyt  Apothek  i  Aarhus  Kjøbstad,  i  deo  Del  af  Byen,  der  ligger 
Indenfor  Grænserne  af  Distriktet  Frederiksbjerg. 


' 


i 
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Afrked  tg  VfaøTBøke.  Under  4de  NoTember  er  Distriktslæge  i  Viborg 
med  tUhørende  Landdistrikt  B.  Berg,  R.  af  D.,  efter  Ansøgning  paa 
Grund  af  Alder  entlediget  i  Piaade  og  med  Pension,  og  er  lian  derbos 
allern.  ndnsynt  til  virkelig  Jnstitsraad. 


DtdslUd.     Den    10de  November  døde  efter  længere  Tids   Sygdom 
prakt.  Læge  Laoritx  Rudolph  Hansen,  39  Aar  gi.,  i  Kjøbenhayn. 


IM  medklnske  Sebkik  i  Qebeaktfit  Møde  Tirsdag  den  19de  November 
1878  Kl.  7: 

Mindre  Meddelelser. 

Prakt.  Læge  Baderup:  Om  Behandling  af  Ganedefekter  med  Obtu- 
ratorer. 

Prosektor  Dahl:  Demonstration  af  patbologiske  Præparater. 

Professor,  Dr.  med.  Panum:  Forevisning  af  et  Refraktometer. 


Ortnigt  tf  er  Sjgdemae,  DødifiJd  eg  Fødskr  I  IJffceiihtTi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Pra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (166)  er  I  Dgen  til  den  5te  Novbr.  an- 
meldt 628Sygdomstilfæ]de,  hvoriblandt  482  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  16,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  6,  ondartet 
Halssyge  12,  Strubehoste  1,  Kighoste  1,  Faaresyge  8,  gastr.  Feber  35, 
tyf.  Feber  5,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  94,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15, 
Barselfeber  O,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  2,  Brystkatarrh  145,  Grippe  1, 
Lungebetændelse  9,  Halsbetændelse  100.  akutLedderevmatisme  18,  andre 
Farsoter  13  (Øjebetændelse  (trakom.)  8,  Zona  1,  Stomatitis  2,  Nælde- 
feber 1,  og  Karbunkel  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  80,  venerisk  Saar  17 
erhvervet  Syfilis  19,  medfødt  S^lis  O,  Fnat  18,  Drankergalskab  6,  Brænde- 
vinssygdom  1. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Strandvejen,  Rosenborggade  og 
St  Annæpiads. 

Dødsfaldenes  Antal  er  74.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  8 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  2, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  2);  Blodforgiftninger  4;|  konsti- 
tutionelle Sygdomme  19  (Lungesvindsot  14);  voldsomme  Døds- 
aarsager  2  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  2;  lokale  Organsyg- 
domme 27;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Døds- 
aarsager  11  (Tæring  hos  Smaabøm  5). 

Levendefødte  ere  182  (96  Drenge,  86  Piger);  Dødfødte  1. 

Betydeligt  aftagende  Varme  i  Ugens  Løb  med  let  Nattefrost,  fugtige, 
veitnordvesUige  Vinde  og  Smaabyger  med  Regn,  enkelte  Gange  blandet 
med  Sne  og  Hagl. 
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B  ekj  endtgj  ørelsep. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  RL  7 — 9  og  IV2 — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  RI.  11—12  og  2V2--3V«. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Knny. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med: 

Luftpuder,  Isposer  og  Isslanger. 
Gummitøj  og  Guttaperkapapir  til  Omslag. 
Klyster-,  Moder-,  Næse*  og  Øjendouche. 
Syede  Gummilærreds  og  støbte  Gummihandsker. 
Elastiske  Strømper,  Knæ-  og  Ankelstykker. 
Klyster«,  Moder-,  Næse-  og  Øjensprøjter. 
Drænerør  og  Varmeflasker. 

JB.  KUtefkdarff, 

Østergade  Nr.  9. 


Maltkiir-Anstalten«  Peter  Skramsgade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

S.  BrerB« 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsfuldt  af  Dr.  med« 
V.  Budde. 

Ved  min  Forflyttelse  til  Nørre-Sundby,  er  Plads  ledig 

for  en  Læge  i  Broust.     Apothek  findes  paa,  Stedet.  Den 

eventuelle  Læge  vil  have  Forkjøbsret  til  min  Ejendom.  Nær- 
mere Oplysninger  faas  i  C.  A.  Reitzels  BoghandeL 

Sephis  løHer. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Pelitlinie. 

BUmeo  LuAOi  Bogtarykkgri.    C.  A.  lUititU  Forlaf. 


^abMkATi.  •. ».  RtThr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

a«««  Række  XXVI.  Nr.  24. 
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Redigeret  af  Dr.  T.  MuUe. 

Indhold:  Peler  Flia:  O«  AfMuf  D  pu  Meriki  IfipiUl.  Ottfkar  Ckiari:  Ob 
tal  Tilgui  •§  Ribillnf«  tf  lene  Miraitit.  IVje  Btg«.  Jiriii:  M- 
MiiM  MfgriitM  'umA  Røml(i.  hiliikliM  fir  UHUmf«  tf  MMtoiafnt 
pu  fofMiN  >Éi»fti<i  DtMifheéNtaliilik«.  Uf  m  fmum  kt  •nritgt 
I.  A.  Itla  if  km  •ratiiD«  bk«.  Dektoriifpitati.  Mifili  Omai|t  trv 
SjgtoM,  MifaM  H  Fe^er  i  IjfkeikaTi.    Bikj«dt|iinlNr 


Om  Adeliiig  D  pu  Frederiks  Bespital. 

kt  Orerlsge  P.  Plum. 


Bejstærede  Hr.  Redaktør  1 

Da  De  ifjor  i  Ogeskr.  for  Læger  3dje  R.  XXIV  Nr.  ]6 
gav  et  lille  Referat  af  Aarsberetn ingen  flra  Frederiks  Hospital, 
gjorde  De  den  Bemærkning,  at  der  i  den  nyoprettede 
kirargiske  Afdeling  D  i  det  forløbne  Aar  knn  havde  været 
behandlet  meget  faa  Tilfælde  af  Øjensygdomme,  og  tilføjede: 
•det  er  altsaa  ikke  lykkedes  her  at  samle  et  Ma- 
teriale for  den  kliniske  Undervisning  i  Ofthal- 
mologii. 

Ved  et  Foredrag,  som  jeg  kort  efter  holdt  i  medicinsk 
Selskab  og  hvori  Jeg  gav  nogle  Meddelelser  om  og  fra  den 
nyoprettede  kirnrgiske  Afdeling  paa  Frederiks  Hospital,  be- 
nyttede jeg  Lejligheden  til  at  oplyse,  at  Deres  ovenomtalte 
Udtalelse  hidrørte  fra  en  Misforstaaelse ,  at  det  ikke  var 
Meningen   med    den   nyoprettede  Afdeling,   at   den   skulde 

Sræstere  nogen  særlig  Undervisning  i  Øjensygdomme  og  at 
en  ikke  var  anderledes  stillet  end  f.  Ex.  begge  de  kirurgiske 

8d|«  Rekk«.  SMt  Bd. 
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Afdelinger  paa  Kommunehospitalet,   hvor  jo  ogeaa  enkelte 
ØjODsyge  optages. 

I  en  Artikel  om  Kjøbenhavns  Hospitalsforhold 
i  (Jgeskr.  for  Læger  for  2den  November  d.  A.  omtaler  Kon- 
ferentsraad  Dahlerup  Pag.  312  «den  nyoprettede  kirurgiske 
Afdeling  paa  Frederiks  Hospital  som  «særllgB  bestemt  for 
•  Patienter  der  lide  af  Øjensygdomme«,  hvorefter  følger 
en  Opregning  af  de  faa  Tilfælde  af  Øjensygdomme,  som  i 
1876  og  1877  have  været  behandlede  i  denne  Afdeling. 
Her  træffes  altsaa  igjen  den  samme  Misforstaaelse ,  eller  i 
al  Fald  en  Udtryksmaade ,  som  maa  lede  til  Misforstaaelse, 
og  det  fra  en  meget  kompetent  Side.  Da  det  naturligvis 
maa  være  mig  som  Overlæge  for  denne  Afdeling  ubehage- 
ligt, at  den  faar  Udseende  af  ikke  at  have  opfyldt  sit  Hverv 
og  ikke  svaret  til  de  Fordringer  eller  Forventninger,  som 
med  Billighed  kunde  stilles  til  den,  skal  jeg  herved  tillade 
mig  paany  at  oplyse,  at  denne  Opfattelse  virkelig  beror  paa 
en  Misforstaaelse.  Jeg  gjør  det  saameget  hellere,  som  det 
ikke  er  mig  ligegyldigt,  om  det  er  den  almindelige  Mening 
blandt  Lægerne,  at  det  medicinske  Fakultet  ved  den  nylig 
stedfundne  Omordning  af  det  medicinske  Studium  har  troet 
at  kunne  affærdige  Nutidens  Krav  til  en  ofthalmologisk  Under- 
visning med  at  faa  oprettet  en  lille  Afdeling,  som  baade  skal 
afgive  en  kirurgisk  og  ofthalmologisk  Klinik. 

Ved  kgl.  Kommissorium  af  27de  Avgust  1870  nedsattes 
som  bekjendt  en  kombineret  Kommission  af  11  Hedlemmer 
for  at  give  Forslag  til  en  bedre  Ordning  af  Forholdet  mel- 
lem Universitetet  og  Hospitalerne  med  Hensyn  til  den  medi- 
cinske Undervisning. 

Denne  Kommissions  grundige  og  dygtige  Arbejde  frem- 
kaldte en  Del  Forandringer,  blandt  andre  den,  at  der  na 
stilles  den  Fordring  ved  medicinsk  Examen,  at  enhver  Kan- 
didat skal  have  gjennemgaaet  et  praktisk  Kursus  i  Medicin, 
Kirurgi,  Hudsygdomme  og  Syfilis,  samt  i  Fødselslære  og 
Børnesygdomme.  Ligeoverfor  denne  Fordring  til  Kandidaterne 
maatte  man  sikre  dem  Lejlighed  til  at  gjennemgaa  disse  be- 
falede Praktikantkliniker.  Dette  kunde  for  Medicinens  Ved«- 
kommende  ske  i  de  2  medicinske  Afdelinger  paa  Frederiks 
Hospital,  men  den  ene  kirurgiske  Afdeling  her  var  ikke  til- 
strækkelig dertil;  der  maatte  haves  mindst  2  kirurgiske  Af- 
delinger med  Forpligtelse  til  at  holde  Praktikantklinik,  og  da 
Undervisningen  helst  maatte  foregaa  paa  Frederiks  Hospital, 
maatte  den  kirurgiske  Afdeling  her,  hvis  Sengeantal  tilmed 
var   meget   stort   (160  Senge   foruden  Officiantværelser   og 
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Fallesstuer) ,  deles  i  2^).  Eomroissiooen  vilde  imidlertid 
ogsaa  indføre  en  obligatorisk  PraktikantkliDik  i  ØjensygdoiDine, 
og  dens  opriadelige  Forslag  gik  derfor  ud  paa  at:  «den 
kirurgiske  Afdeling  paa  Frederiks  Hospital  deles 
i  tOy  og  ved  Sammenlægning  af  passende  Stuer 
saavel  fra  disse  som  fra  de  medicinske  Afdelinger 
oprettes  endna  en  mindre  Service  for  Øjensyge.i 
Herpaa  vilde  imidlertid  Hospitalsdirektionen  ikke  gaa  ind. 
Den  vilde  kun  oprette  én  ny  Afdeling  og  mente,  at  denne 
skulde  være  en  kombineret  kirurgisk-ofthalmologisk 
Afdeling,  der  kunde  løse  begge  Opgaver. 

I  Avgust  1872  begjærede  Ministeriet  det  medicinske 
Fakultets  Erklæring  om  denne  af  Hospitalsdirektionen  fore- 
slaaede  Ordning;  og  i  denne  Erklæring  modsatte  Fakultetets 
Flertal  (8  af  10  Medlemmer)  sig  bestemt  en  saadan  Ordning 
som  ikke  fyldestgjørende. 

Da  der  saaledes  ingen  Enighed  kunde  opnaas,  ned- 
sattes i  November  1872  efter  Ministeriets  Ordre  et  Ddvalg, 
som  bestod  af  Etatsraad,  Dr.  med.  Hansen  og  Stabslæge, 
Dr.  med.  Djørup  paa  Hospitalsdirektionens  Vegne  og  af 
Prof.  Reisz  og  mig  paa  Fakultetets,  og  man  enedes  nu 
om  følgende  Kompromis:  Fakultetet  opgav  sin  For- 
dring paa  en  ofthalmologisk  Afdeling,  og  Hospi- 
talsdirektionen opgav  sin  blandede  klrurgisk- 
ofthalmologiske  Afdeling  men  fastholdt  kun,  at 
af  administrative  Grunde  de  Øjensyge,  som  søge  Optagelse 
paa  Frederiks  Hospital  indlægges  paa  den  nye  kirurgiske 
Afdeling. 

Som  Bevis  for,  at  Fakultetet  ikke  mente  paa  denne 
Maade  at  have  gjort  nogetsomhelst  for  den  ofthalmologiske 
Dndervisning,  kan  anføres,  at  kort  Tid  efter  indgik  Fakultetet 
med  et  Forslag  til  Ministeriet  om  at  søge  den  ofthalmolo- 
giske Dndervisning  ordnet  ved  en  privat  Overenskomst  med 
Dr. med. EdmundHansen.  Oagtet den foreslaaede Overens- 
komst '  vilde  have  været  meget  fordelagtig  i  alle  Henseender 


')  For  at  'Vise,  hvor  megen  Vægt  der  lagdes  paa  at  haTe  2  kiraiglake 
Servicer  til  klinisk  tlndenrlsning ,  kan  anføres,  at  Indtil  denne  De- 
ling af  Frederiks  HospiUls  kirurgiske  Afdeling  fandt  Sted  —  det 
medtog  3  Aar  efter  at  Delingen  var  befalet  —  blev  Overlæge  Holmer 
Ted  Kommonebospitalet  konsumeret  som  Docent  med  Forpligtelse  til 
at  bolde  Praktikantkllnlk  med  et  aarligt  Honorar  af  2000  Kroner.  Denne 
Udgift  faldt  bort  efter  Delingen  paa  Frederiks  Hospital,  da  Jeg  som 
Universitetslærer  var  forpligtet  til  uden  særligt  Vederlag  at  bolde 
KlinUL 
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for  Fakultetet,  fandt  den  daværende  Kultuaoiinister  dog  Be- 
tsnkeligbed  ved  at  indlade  sig  derpaa.  Komniissionens 
Fordring  om  obligatorisk  ofthalmologiak  Klinik  for  at  stedes 
til  medicinsk  Examen  maatte  da  selvfølgelig  opgives. 

Det  vil  heraf  fremgaa,  at  den  nyoprettede  kirurgiske 
Afdeling  paa  Frederiks  Hospital  er  en  rent  kirurgisk  Af- 
deling, hvis  Overlæge  selvfølgelig  skal  være  Kirurg  og  ikke 
Ofthalmoiog.  Han  bar  Forpligtelse  til  at  holde  kirurgisk 
Praktikantklinik  men  ingen  speciel  Opgave  at  løse  for  den 
ofthalmologiske  Undervisning«  Det  kan  selvfølgelig  ikke  for- 
andre Afdelingens  kirurgiske  Karakter,  at  det  af  administrar 
ti  ve  Grunde  er  bestemt,  at  de  faa  Øjensyge,  som  forlange 
at  indlægges  paa  Hospitalet,  henføres  til  den.  Den  ku 
ligesaa  lidt  betegnes  som  en  Afdeling  »særlig  for  ØjeDsygé* 
som  de  to  kirurgiske  Afdelinger  paa  Kommunehospitalet. 

Idet  jeg  ved  at  hævde  min  Afdelings  rent  kimrgieke 
Natur  er  kommet  til  at  tale  om  den  ofthalmologiske  Under- 
visning, kan  jeg  ikke  tilbagebolde  følgende  Bemærkninger. 
Da  jeg  i  sin  Tid  i  Udvalget  opgav  Fordringen  om  en  3dje, 
oflhalmologisk  Afdeling,  var  det,  fordi  jeg  sikkert  haabede, 
at    den    klinisk    ofthalmologiske   Undervisning    vilde    kunne 
ordnes  paa  anden  Maade.     Bavde  jeg  troet,   at  dette  ikke 
lod  sig  gjøre  for  det  første ,  havde  jeg  næppe  tiltraadt  en 
Ordning,   som  fjærnede  de  faa  Øjensyge,  som  søge  Frede- 
riks Hospital,   fra  den  større  kirurgiske  Afdeling.     Denne, 
som   er   den   officielle  kliniske  Afdeling,   der  foruden  ved 
Praktikantklinik  underviser  ved  klinisk  Forelæsning,  har  na 
ikke  en  eneste  Øjensyg,  uagtet  dens  Overlæge  er  Professor 
i  oflhalmologisk  saavelsom  i  kirurgisk  Klinik.     Som  Følge 
deraf  have   de  Studerende    ved  Kjøbenhavns  Uni- 
versitet for  Tiden  aldeles  ingen  Undervisning  ved 
klinisk  Forelæsning  i  Øjensygdomme.   Jeg  vil  haabe, 
at  vi  ikke  længe  skulle  vedblive  at  indtage  en  saa  kummerlig 
Stilling  i  dette  vigtige  Spørgsmaal,  og  at  vore  offentlfge  Be- 
stræbelser  for   de   Øjenlidende    hertillands  ikke  alene  maa 
indskrænke   sig    til   at   indrette  Anstalter  for  Blinde,    men 
først  og  fremmest  rettes  paa  at  skaffe  vore  unge  Læger  en 
grundig  praktisk  Undervisning  i  Øjensygdommene. 

Det  maa  indrømmes,  at  Spørgsmaalet  om  den  kliniske 
Undervisning  i  Oflhalmologi  paa  Frederiks  Hospitals  mindre 
kirurgiske  Afdeling  for  Øjeblikket  i  Betragtning  af  det  yderst 
sparsomt  foreliggende  Materiale  kun  har  meget  ringe  prak- 
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tl8k  BeiydniDg,  og  yi  skalle  derfor  kun  knytte  et  Par  Be* 
mærkninger  til  vor  højtærede  Kollegas  ovenstaaende  Replik 
for  at  berigtige  et  Par  Udtalelser,  der  kunde  give  Anledning 
til  Misforstaaelse.  Det  har  selvfølgelig  ikke  været  vor  og 
vistnok  heller  ikke  nogen  Andens  Bensigt  at  tillægge  det 
medicinske  Faknltet  den  Formening,  at  det  paa  en  fyldest- 
gjørende  Maade  har  sørget  for  de  Studerendes  Undervisning 
i  Ofihatmologien  ved  den  nuværende  Ordning  af  Servicerne 
paa  Frederiks  Hospital.  Paa  den  anden  Side  maa  det  imid- 
lertid ikke  overses,  at  denne  Ordning  netop  er  Resultatet 
af  en  Række  Forhandlinger,  hvortil  blandt  andre  Momenter 
ogsaa  Ønsket  om  paa  Frederiks  Hospital  at  tilvejebringe  et 
tilstrækkeligt  Materiale  for  den  kliniske  Undervisning  i  Ofthal- 
mologi  var  medvirkende.  At  dette  Maal  ikke  er  naaet,  det 
er  sikkert  nok,  men  paa  den  anden  Side  er  det  ligesaa  sik- 
kert, at  man  har  haft  det  for  Øje  selv  efter  Vedtagelsen  af 
den  nuværende  Ordning;  det  er  heller  ikke  ganske  korrekt 
naar  Lektor  Plum  vil  hævde,  at  hans  Afdeling  ikke  har 
nogen  større  Forpligtelse  til  at  præstere  særlig  Undervisning 
i  Øjensygdomme  end  f.  Ex.  begge  de  kirurgiske  Afdelinger 
paa  Kommunehospitalet;  som  bekjendt  er  Kommunehospi- 
talets Forhold  til  den  lægevidenskabelige  Undervisning  helt 
forskjelligt  Ara  Frederiks  Hospitals,  og  dets  to  kirurgiske 
Overlæger  ere  stillede  helt  anderledes  frit  i  saa  Henseende 
end  Overlægen  ved  Frederiks  Hospitals  mindre  kirurgiske 
Afdeling,  der  som  saadan  har  den  Forpligtelse  at  benytte 
sit  Materiale  til  at  deltage  i  den  kliniske  Undervisning.  At 
Forholdene  have  medført,  at  der  nu  ikke  paa  Afdelingen 
foreligger  noget  Materiale  til  en  grundig  klinisk  Undervisning 
i  Ofthalmologien ,  det  er  der  vist  Ingen,  der  nu  blot  har 
tænkt  paa  at  lægge  vor  højtærede  Kollega  til  Last. 

Red. 


•m  den«  falgm  og  BehaHdliiigeB  af  deue  Defondtet 

Eaer  Ottokar  Ghiari.    (Wiener  med.  WoeheDSchr.   Nr.  36—87.   1878.) 


De  væsentligste  Symptomer  ved  Genu  valgum  ere  som  be- 
kjendt i  Knæets  strakte  Stilling:  Abduktioo,  forceret  Stræk- 
ning og  Drejning  af  Skinnebenet  udad,  medens  der  ved 
bøjet  Knæled  ikke  opdages  nogen  Abnormitet  i  Skinnebenets 
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Stilling.  Dertil  kommer  ogsaa  ofte  Slaphed  i  Sidebaandene, 
hvoryed  Leddet  bliver  slingrende,  ved  meget  høje  Grader  af 
Deformiteten  forskydes  Knæskallen  ndad,  og  hos  rbakitiske 
Individer  findes  en  Krumning  af  Tibia  udad  eller  en  Vinkel* 
bøjning  i  dets  øverste  Tredjedel.  Allerede  længe  har  Op- 
mærksomheden været  henvendt  paa  en  Abnormitet  i  Udvik- 
lingen af  de  artikulerende  Ledender  som  Aarsag  til  Defor- 
miteten, men  man  har  hidtil  savnet  fyldestgjørende  anato- 
miske Undersøgelser  i  denne  Retning,  navnlig  for  Laar- 
benets  Vedkommende.  For  at  afhjælpe  denne  Mangel  har 
Forf.  foretaget  en  Række  Maalinger  af  Femora  og  Tibiæ 
dels  fra  Børn,  som  endnu  ikke  vare  komne  til  at  gaa,  dels 
fra  normale  voxne  Individer  og  dels  endelig  fra  Individer, 
som  havde  lidt  af  Genu  valgum.  Det  lykkedes  ham  denred 
at  godtgjøre,  at  ved  Genu  valgum  er  CondyL  intern,  tibi« 
altid  længere  end  Gondyl.  ext«,  en  Forskjel,  der  bliver  be- 
tydeligere ved  højere  Grader  af  Deformiteten,  ligesom  man 
ogsaa  her  ofte  kan  finde  Gondyl.  int.  femori  betydelig  stær- 
kere udviklet  end  Gondyl  ext.  Det  vil  være  indlysende,  at 
selv  en  ringe  Forskjel  i  Længden  af  de  paagjældende  Gondyli 
vil  kunne  bevirke  en  forholdsvis  betydelig  AJfvigning  i  Skinne- 
benets Stilling. 

Gaa  vi  nu  over  til  at  betragte  de  ætiologiske  Momenter, 
der  ere  anførte  som  Betingelser  for  Udviklingen  af  Genn 
valgum,  ville  vi  finde,  at  de  alle  i  det  Væsentlige  referere 
sig  til  en  ulige  Belastning  af  Gondyli.  Den  i  Reglen  lidet 
udtalte  Deformitet  af  denne  Art,  der  forholdsvis  hyppigt 
forekommer  hos  Kvinder,  skyldes  saaledes  den  større  Bredde 
af  Bækkenet,  der  giver  Laarbenet  en  mere  skraa  Stilling, 
hvorved  det  let  kommer  til  at  skyde  den  øvre  Ende  af  Tibia 
indad,  og  der  kommer  et  stærkere  Tryk  paa  Gondyli  exU 
end  paa  Gond.  int.  Er  det  ene  Ben  længere  end  det  andet, 
vil  det  ogsaa  let  blive  Sædet  for  denne  Deformitet,  idet  det 
stadig  holdes  abduceret  og  med  en  let  Bøjning  Indad  i  Knæ- 
leddet. Enhver  Svækkelse  af  Muskulaturen  nødvendiggjor, 
at  det  strakte  Ben  mere  maa  støttes  ved  Baandene,  saa  at 
der  kommer  til  at  hvile  et  større  Tryk  paa  Gondyli  ext. 
Læsioner  af  Knæet,  Knæledsbetændelser  med  paafølgende 
Forandringer  i  Baandene  og  Benenderne,  Rhachitis  og  megen 
Staaen,  navnlig  naar  Legemet  samtidig  er  stærkt  betynget, 
eller  Individet  forretter  et  svært  Arbejde,  alle  disse  Momenter 
kunne  betinge  Udviklingen  af  Deformiteten ,  idet  de  begun- 
stige den  ulige  Fordeling  af  Trykket  paa  Gondyli,   roen  de 
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koDoe  det  selvfølgelig  koo  saa  længe,  indtil  Knoglernes  Væit 
er  endt,  ahsaa  omtrent  indtil  20  Aars  Alderen. 

Man  bar  skjelnet  mellem  den  statiske  og  den  rhsUtig|e 
Form  af  Genu  valgum.  Det  hyppigst  dobbeltsidige  Genu 
valgnm  bos  Bagerne  og  det  hyppigst  enkeltsidige  hos  Sned* 
kere.  Kleinsmede  o.  s.  v.  tilhøre  den  statiske  Form  som 
fremkaldt  resp.  ved  stadig  Staaen  med  spredte  Ben,  medens 
Legemet  samtidig  er  stærkt  betynget,  og  ved  at  stemme  det 
ene  Ben  fast  ud  til  Siden  ved  Høvlen,  Saven  og  lignende 
Arbejder.  At  disse  Arbejder  ikke  altid  fremkalde  Deformi- 
teten, bar  sin  Grund  deri,  at  Knogler,  Baand  og  Muskler 
ere  fastere  og  kraftigere  hos  nogle  Individer  end  hos  andre. 
Ere  Knoglerne  abnormt  bøjelige,  kan  Deformiteten  udvikle 
sig  ved  sædvanlig  Gaaen  og  Staaen  uden  Indvirkning  af 
noget  særligt  skadeligt  Moment,  saaledes  som  det  iagttages 
saa  ofte  hos  rhakitiske  Børn  paa  2 — 4  Aar,  naar  de  begynde 
at  gaa;  i  de  sjældnere  lllfælde,  hvor  Rhacbitis  først  optræder 
1  Pubertetsalderen,  vil  Ddviklingen  selvfølgelig  ogsaa  kunne 
foregaa  i  denne  Alder. 

De  Indikationer  for  Behandlingen,  tfom  ere  givne  ved 
Deformitetens  anatomiske  Forhold,  har  man  søgt  at  opfylde 
paa  meget  forskjellige  Maader,  dels  ved  Operationer,  dels 
ved  Bandager.  Lis  ton  har  gjort  Resektion  af  Condyl. 
intern,  fem.,  bragt  Skinnebenet  i  den  rigtige  Stilling  og  der- 
efter anbragt  Gibsbandage.  Man  har  gjort  Resektion  af  Tibia 
under  Spina,  af  Femur  over  Gondyli,  af  selve  Knæleddet, 
idet  man  tilsigtede  ved  Fjærnelsen  af  kileformede  Stykker 
af  Knoglerne  at  kompensere  Stillingsforandringen  i  Knæ- 
leddet. Man  har  endvidere  forsøgt  den  voldsomme  Udret- 
ning under  Bedøvelse  ved  samtidig  Overrivning  eller  sub- 
kutan Overskæring  af  Lig.  later.  ext.,  men  i  det  overvejende 
Antal  Tilfælde  har  man  dog  holdt  sig  til  Bandagerne,  der  i 
ethvert  Fald  have  det  Fortrin,  at  deres  Anvendelse  ikke 
medfører  Fare  for  Livet.  Disse  Bandager  og  Maskiner  be- 
staa  i  Reglen  af  en  lige  ydre  eller  indre  Skinne,  til  hvilken 
resp.  enten  Knæet  eller  Anklen  fastgjøres  ved  Linned-  eller 
Gummibind,  og  ved  dobbelt  Genu  valgnm  forbindes  den 
ofte  med  et  Fodbræt  og  et  Bælte  om  Bækkenet  for  at  hindre 
den  fra  at  glide  ud.  Man  har  ogsaa  anvendt  ydre  Træ- 
skinner  paa  Laar  og  Skinneben,  forenede  ud  for  Knæet  ved 
et  Led,  som  kun  tillader  Bevægelsen  forfra  bagtil,  medens 
de  ved  Bjælp  af  en  Skrue  kunne  stilles  i  forskjellig  Vinkel 
med  hinanden;  disse  Skinner  befæstes  omhyggeligt  til  Laar 
og  Skinneben  i  den  til  Deformiteten  svarende  Vinkel,   og 
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ved  Hjælp  af  Skruen  forstørres  ViDkelea  saavidt  maligt. 
VirkDingea  af  disse  Bandager  bar  man  ogsaa  forsøgt  at  for* 
stærke  ved  at  binde  Anklerne  saromen  om  Natten.  Barde- 
leben har  omkring  Laar  og  Skinneben  anbragt  en  Gibs- 
ring,  hvortil  han  befæster  en  ydre  Skinne,  mod  hvilken 
Knæet  stramroes  fast.  Kdnig  har  forsøgt  at  bæve  Abdiåk- 
tionen  under  Bedøvelser  uden  at  anvende  altfor  stor  Kraft, 
og  fastbolde  den  forbedrede  Stilling  ved  Bjælp  af  en  Gibs« 
bandage. 

Der  er  ikke  Tvivl  om,  at  disse  og  andre  Forbindings- 
-pietboder,  som  man  har  anvendt,  ere  istand  til  at  modvirke 
Peformiteten  paa  en  rationel  Maade,  idet  de  bidrage  til  at 
presse  Cond.  int.  fastere  samroen  og  derimod  fjærne  Gond. 
ext.  fra  hinanden  og  samtidig  stramme  Lig.  later.  eit.  ud, 
hvor  dette  maatte  være  forkortet.  Virkningen  viser  sig 
imidlertid  meget  langsomt,  og  vil  man  opnaa  hurtigere  Re- 
sultater, udsætter  man  sig  let  for  at  fremkalde  Oangræn  af 
Buden,  fordi  Trykket  aldrig  kan  fordeles  fuldstændig  jævnt 
over  hele  Lemmet.  Ved  Anlæggelsen  af  Gibsbandage  under 
samtidig  Udretning  af  Deformiteten  falder  denne  Indvending 
vel  bort,  men  det  vil  herved  altid  være  meget  vanskeligt  at 
fastholde  den  forbedrede  Slilling,  indtil  Bandagen  er  blevet 
tilstrækkelig  fast«  Hue  ter  har  anbefalet  en  meget  sindrig 
Behandlingsmaade,  som  dog  desværre  kun  kan  anvendes 
hos  smaa,  rhakitiske  Bern;  han  anlægger  Gibsbandage  paa 
Benet  i  en  saa  bøjet  Slilling,  at  Deformiteten  ikke  er  frem- 
trædende, og  bar  derved  i  Løbet  af  2 — 4  Dger  opnaaet  For- 
bedringer af  Stillingen  paa  5°.  KOnig  har  ikke  haft  et 
lignende  Held  med  denne  Methode,  uagtet  han.  samtidig 
med  Bøjningen  i  Knæleddet  formindskede  Abduktioaen  ved 
et  let  Tryk.  Paa  DuQireichers  HoBpitalsafdeliog,  hvor 
Forf.  har  samlet  sine  erfaringer,  bar  man  efter  Forsøg  i 
forskjellige  Retninger  fundet  sig  tilfredsstillet  ved  følgende 
Methode. 

Ved  enkeltsidigf  Genu  valgum  anbringes  først  over  bele 
det  sunde  Ben  fra  Trochaoter  ned  til  Fodleddet  en  nøje 
sluttende,  meget  tyk  Gibsbandage.  Naar  den  er  tørret,  an- 
lægges paa  det  syge  Ben  en  lignende  Gibsbandage,  der 
navnlig  gjøres  meget  tyk  over  og  under  Knæet,  ligesom  der 
anbringes  et  særlig  rigeligt  Vatunderlag  ved  Indsiden  af 
Knæet  og  en  Haandsbred  over  Fodleddet.  Der  lægges  der- 
næst en  tyk,  fast  Pude  mellem  Knæerne,  og  medens  Ope- 
ratøren selv  med  al  Kraft,  men  dog  ikke  stødvis,  stræber  at 
nærroe  Anklerne  til  hinanden,  befæster  en  Medhjælper  dem 
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i  dM  oye  Stilling  ved  et  Gibsbind ,  der  føres  i  flere  Ture 
(jra  deD  ene  Side  til  den  anden  umiddelbart  over  Anklerne. 
Efter  2 — i  Timers  Forløb  f|ærnes  dette  sidste  Bind  og  bele 
Glbsbandagen  paa  det  sunde  Ben,  og  Patienten  kan  igjen 
gaa  oppe.  Naar  Anklerne  presses  sammen,  klager  Patienten 
ofte  over  stærk  Smerte  i  Knæet,  men  uagtet  Forf.  ofte  har 
anvendt  stor  Kraft  ved  denne  Procedure,  har  han  dog  aldrig 
set  Leddebetøndelse  opstaa  deraf.  Belier  ikke  har  ban  set 
Decubitus  opstaa  under  denne  Behandling  selv  ikke  paa  de 
Steder,  der  vare  udsatte  for  det  stærkeste  Tryk,  og  det 
uagtet  de  paagjældende  Patienter  ofte  tidligere  havde  lidt  af 
Decubitus  under  Behandlingen  med  Skinner.  1  Begyndelsen 
lod  han  ofte  Bandagerne  ligge  3  Uger  igjenaem  af  Frygt  for 
en  altfor  stærk  Irritation  al  Knæei,  men  senere,  da  denne 
Frygt  viste  sig  at  være  ugrundet,  skiftede  han  dem  hyppigt 
hver  Sdje  Dag.  Ved  dobbeltsidigt  Genu  valgum  bleve  begge 
Bandagerne  omlagt  samtidigt  og  derpaa  snørede  sammen, 
medens  de  endnu  vare  bøjelige. 

Efter  det  samme  Princip  blev  ogsaa  et  Tilfælde  af 
dobbeltsidigt  Genu  varum  behandlet,  kun  at  man  her  snø- 
rede Knæerne  sammen,  medens  der  var  anbragt  en  tyk 
Pude  mellem  Anklerne.  Selvfølgelig  blev  den  samtidig  til- 
stedeværende Krumning  af  Tibia  i  den  nederste  Tredjedel 
ikke  hævet  derved,  men  Afstanden  mellem  Gondyli  int.  fem. 
blev  efter  5  Gange  gjentagen  Anlæggelse«  af  Gibsbandagerne 
formindsket  fra  14  til  5  Gtm.  Forf.  behandlede  ogsaa  paa 
lignende  Maade  et  Tilfælde,  i  hvilket  der  var  Genu  varum 
paa  venstre  Side  og  Genu  valgum  paa  højre  Side,  idet  han 
afvexlende  anvendte  det  ene  med  Gibsbandager  forsynede 
Ben  som  Støtte  for  Udretningen  af  det  andet. 

Ved  Genu  valgum  blev  denne  Behandling  fortsat  saa 
længe,  indtil  Gondyli  int.  fem.  og  Malleoli  int.  samtidig 
kunde  berøre  hinanden«  Der  havde  stadig  derved  udviklet 
sig  en  høj  Grad  af  Slaphed  af  Leddet,  saa  at  Patienten 
maatte  bære  et  Støtteapparat,  der  i  Begyndelsen  kun  tillod 
en  meget  ringe  Grad  af  Bøjning  men  efterhaanden  blev 
gjort  mere  bøjeligt  ved  Affiling  af  en  Stoppeindretning. 
Desværre  havde  Forf.  ikke  Lejlighed  til  at  iagttage  Patien- 
terne i  længere  Tid,  kun  i  1  Tilfælde  kunde  han  konstatere, 
at  Leddet  6  Maaneder  efter  Behandlingens  Afslutning  var 
blevet  betydelig  fastere.  Den  Omstændighed,  at  Patienterne 
i  Reglen  befinde  sig  under  den  Alder,  da  Væxten  af  Epi* 
fyserne  standser,  berettiger  imidlertid  til  den  Forventning, 
at    Slapheden    af    Batndene    vil    kunne    hæves.      Denne 
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Ulempe,  der  iøvrigt  kløber  ved  saa  mange  andre  Methoder, 
taber  tilmed  i  BetydniDg,  naar  man  tager  HeoByn  til  Be- 
bandlingeDB  forholdsvis  ringe  Varighed,  dens  fuldstændige 
Fareleshed  samt  den  Omstændighed,  at  man  kan  fortaette 
Behandlingen  selv  paa  temmelig  udvoxne  Individer,  roedens  de 
gaa  oppe,  og  at  tværtimod  Gaaen  og  Staaen  udøver  en  di- 
rekte Indflydelse  paa  Væxten  i  Condyli  ved  det  stadige  i 
den  rigtige  Retning  virkende  Tryk.  Man  kan  ganske  viat 
ogsaa  lade  Patienterne  gaa  oppe  med  forskjelligartede  Ma- 
skiner, men  disse  forskyde  sig  let,  ere  fordetmeste  temmelig 
voluminøse,  firemkalde  let  Decubitus  og  ere  langt  kostbarere. 
Forf.  bar  ogsaa  forsøgt  Vandglasforbindinger  i  det  omhand- 
lede Øjemed  men  fundet  dem  uhensigtsmæssige.  Idel  de 
ikke  blive  faste  nok,  tørre  langsomt  og  ere  forholdsvis  dyre. 
Ofte  iagttages  ved  Behandlingens  Afslutning  en  Byper- 
extension  af  Knæet,  ligesom  dette  smerter  stærkt  ved  Bøj- 
ningsbevægelser,  men  disse  DIemper  tabe  sig  hurtigt,  naar 
Patienten  bar  gaaet  en  kort  Tid  ved  sit  Støtteapparat.  Be- 
handlingens Varighed  er  meget  forskjellig  alt  efter  Defor- 
mitetens Grad,  Eflergiveligheden  i  Lig.  later.  ext.  samt  den 
Hyppighed,  hvormed  Bandagerne  skiftes,  varierer  mellem 
1  og  3  Maaneder.  Gjennemsnitlig  blev  der  ved  enkelt  For- 
binding opnaaet  en  Forbedring  i  Stillingen  paa  3°  (Maximum 
8°,  Minimum  l,é^).  Efter  Forf/s  Mening  egner  denne  Me- 
thode  sig  ogsaa  i  særlig  Grad  for  den  private  Praxis,  fordi 
det  dertil  nødvendige  Materiale  er  billigt  og  let  at  skaffe 
tilveje,  ligesom  den  ogsaa  ved  sin  Fareløshed,  den  sikre 
Virkning  selv  i  forholdsvis  stærkt  udviklede  Tilfælde  og  den 
simple  Teknik  anbefaler  sig  til  almindelig  Opmærksomhed. 


Nye  Bøgen 


Beretninger  om  den  kjøbenhavnske,den  nørre- 
jyske.  Østifternes  og  den  viborgske  Sindssyge- 
anstalt i  1877.     Kjøbenhavn.     1878. 

Om  St.  Bans  Hospital  (Prof.  Steenberg)  er  det 
Væsentligste  allerede  tidligere  refereret  efter  den  for  dette 
Bospital  særlig  foreliggende  Beretning. 

Den  nørrejyske  Sindssygeanstalt  (Prof.  Selmer). 
Ved  Aarets  Begyndelse  bestod  Patientstanden  af  201  Mænd, 
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208  KYiDder,  ialt  404;  i  Aarets  Leb  indkom  henholdsvis 
88,  89,  177  og  ai^ik  117,  115,  282,  saa  at  PaUentstaoden 
ved  Aarets  Udgang  var  172,  177,  849.  Bevægelsen  har 
været  større  end  det  i  mange  Aar  har  været  Tilfælde.  Aar- 
sagen  hertil  er  væsentligst,  at  Plejeanstalten  i  Viborg  haf 
begyndt  sin  Virksomhed  og  modtog  119  Patienter.  Derved 
er  det  tidligere  Tryk  af  Overfyidning  hævet,  og  Anstalten 
har  altsaa  kunnet  modtage  de  Patienter,  der  meldte  sig  og 
iøYrigt  vare  skikkede  til  Optagelse,  samt  tilfredsstille  de 
Exspektanter  fra  tidligere  Aar,  som  vHde  benytte  den  dem 
reserverede  Plads.  Ved  Aarets  Ddgang  var  endnu  61  Pladser 
til  Raadighed.  Man  kan  dog  næppe  vente,  at  hermed  er 
gjort  Fyldest  for  en  synderlig  lang  Fremtid,  da  den  aarlige 
Tilgang  maa  paaregnes  at  være  180,  imedens  Afgangen  i 
Femaaret  1871 — 76  kun  kunde  drives  til  103  om  Aaret. 
Er  Antallet  af  de  meget  forældede  uhelbredelige  Tilfælde  nu 
end  bleven  noget  formindsket,  maa  dog  paa  den  anden  Side 
tages  med  i  Beregning,  at  mange  af  de  nu  optagne  Exspek- 
tanter,  skjøndt  temmelig  unge  Individer,  i  Ventetiden  vare 
blevne  ftildstændig  uhelbredelige.  Det  tør  derfor  ikke  ventes, 
at  Anstalten  i  Viborg  I  Længden  vil  vise  sig  tilstrækkelig, 
og  man  maa  haabe,  at  Regeringen  i  Tide  vil  træffe  For- 
beredelser til  Oprettelse  af  en  tredje  Anstalt  for  Provinserne. 
Foruden  den  sædvanlige  statistiske  Oversigt  over  de  for- 
skjellige  iMomenter,  der  have  Betydning  for  Sindssygdom- 
menes Ddvikling,  Gang  og  Behandling,  gives  en  udførligere 
Meddelelse  om  en  Patient,  der  undveg  fra  sin  Celle  og 
forulykkede  ved  Svømning,  et  interessant  Eiempel  paa  den 
Opfindsomhed,  Behændighed  og  Kraft,  der  som  bekjendt  ikke 
saa  sjælden  viser  sig  hos  Sindssyge. 

Til  Slutning  ksster  Overlægen  et  Tilbageblik  paa  den 
Anstalts  Udvikling  og  Virksomhed,  som  han  nu  forlader  efter 
at  have  forestaaet  den  i  de  første  25  Aar  af  dens  Liv. 
Om  den  end  ikke  altid  har  kunnet  glæde  sig  ved  den  udelte 
Anerkjendelse ,  som  blev  den  til  Del  i  dens  første  Tid,  om 
end  Ufuldkommenheder  ere  komne  for  Dagen,  og  Forholdene 
for  dens  Virken  ikke  stedse  have  været  gunstige,  er  han 
dog  forvisset  om,  at  den  altid  vil  kunne  hævde  sig  en 
hæderlig  Plads  som  Led  i  den  Institution,  i  hvis  Udvikling 
til  sit  nuværende  Standpunkt  det  maaske  i  Virkeligheden  er 
dens  Hovedfortjeneste  at  have  haft  en  Andel,  hvortil  den 
altid  med  berettiget  Tilfredsstillelse  vil  kunne  se  tilbage. 

Østifternes  Sindssygeanstalt  (Overlæge  Fdr  s  te). 
Ved  Aarets  Begyndelse  bestod  Patientstanden  af  202  Mænd, 
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208  RvtDder,  iaU  410;  i  Åarets  Løb  indkom  faenfialdsvifi 
85,  97,  182  og  afgik  112,  117,  229,  8aa  at  Patientstanden 
ved  Aarets  Ddgang  var  175,  188,  S63.  Den  asædvaolig 
store  Bevægelse  skyldes  ogsaa  her  en  ikke  ringe  Overflytning 
tf  Uhelbredelige  (51  Mænd,  43  Kvinder)  til  Viborg.  Til- 
strøroniDgen  af  nye  Patienter  bevirkede  nogen  Overfyidning, 
især  paa  Kvindesiden,  i  Marts  og  April,  der  dog  ikke  med- 
førte vaftsentlig  Ulempe.  Om  to  Tilfælde  af  Selvmord  gives 
nærmere  Oplysninger. 

Sindssygeanstalten  i  Viborg  (Overlæge  Gad)  blev 
først  afleveret  færdig  fra  Arkitekten  den  28de  September, 
men  aabnedes  allerede  den  7de  Maj  1877,  og  har  i  Aarets 
L^b  efterhaanden  modtaget  213  Patienter,  alle  fra  Anstal- 
terne ved  Aarhus  og  Vordingborg;  ingen  Afgang  har  fundet 
Sted  i  Aarets  Løb.  En  udførligere  Beskrivelse  af  Anstalten 
som  Grundlag  for  en  Bedømmelse  af,  hvorvidt  den  kan  op- 
fylde de  Fordringer,  som  maa  stilles  til  en  velindrettet 
Plejestifteise  for  uhelbredelige  Sindssyge,  har  det  ikke  været 
muligt  at  give  i  denne  første  Aarsberetning,  da  de  dertil 
fornødne  Grundplaner  ikke  have  kunnet  tilvejebringes,  og 
Anstalten  har  virket  i  for  kort  Tid  til,  at  Overlægen  kan  ud- 
tale en  paa  Erfaring  grundet  Dom  om  dens  Bensigtsmæs- 
sighed  i  alle  Retninger.  Den  indeholder  5  Afdelinger  for 
Mænd  og  6  for  Kvinder  med  tilstrækkelig  rummelige  og 
hensigtsmæssigt  fordelte  Sovestuer  og  Dagrum  for  de  300  Pa- 
tienter, den  er  bestemt  til  at  oplage. 

Skjøndt  Anstaltens  Beliggenhed  umiddelbart  ved  Jæm- 
banestationen  og  i  Udkanten  af  Viborg  By  hidtil  ikke  har 
voldet  væsentlig  Ulempe,  kan  man  ingenlunde  være  tryg  i 
denne  Benseende.  1  dette  Efteraar  har  Byen  nemlig  udført 
et  stort  nyt  Gadeanlæg  forbi  Anstalten,  hvorved  Boved- 
færdselen  imellem  Byen  og  Stationen  rimeligvis  vil  komme 
til  at  foregaa  umiddelbart  under  Mandfolkeafdelingens  Vin- 
duer, og  langs  denne  Gade,  ligeoverfor  Anstalten,  har  man 
allerede  begyndt  at  opføre  Buse,  fra  hvis  Vinduer  haves 
Indblik  i  flere  af  Patientlokalerne  og  en  af  Kvindeafdelingeas 
Spadseregaarde.  Ved  Indsætning  af  matte  Ruder,  som  des- 
værre give  de  ellers  lyse  og  venlige  Stuer  et  trist  Præg,  og 
ved  Træplantning  har  Anstalten  søgt  saavidt  muligt  at  dække 
sig,  men  meget  vil  dog  blive  afhængigt  af  Publikums  Hen- 
synsfuldhed. 

En  langt  større  og  væsentligere  Ulempe  er  Anstaltens 
Nabo  mod  Øst,  Byens  Gasværk,  der  ejes  og  drives  af  det 
dansk* engelske  Gaskompagni,  hvis  Kontrakt  med  Byen  først 
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udløber  i  1882.  Bver  Gang  en  Retort  aabnes  for  at  udtage 
Eokes,  hvilket  aædvaulig  sker  med  10—15  Minutters  Mel- 
lemrum baade  Dag  og  Nat^  bølger  en  tyk  sort  Sky  af  Røg 
og  stinkende  Gasarter  frem  fra  Retortbusets  Ryttertag,  der 
ligger  i  Højde  med  Gellefløjens  Vinduer,  og  naar  Vinden 
er  østlig  eller  nordlig,  vælter  denne  Røgmasse  med  10  Mi- 
nutters Mellemrum  sig  imod  Vinduerne  i  Cellefløjen,  stiger 
op  langs  Muren  af  den  høje  østlige  Evindefløj,  forbi  de  i 
denne  til  Indsugning  af  frisk  Luft  anbragte  Ventilationsaab^ 
ninger,  trænger  ind  i  enhver  Sprække  og  fylder  ofte  den 
største  Evindegaard,  det  eneste  Sted,  hvor  en  stor  Del  af 
Hospitalets  Patienter  kunne  trække  frisk  Luft,  med  sine  kvæ- 
lende Dunster.  Ved  nævnte  Vindretninger  er  det  derfor 
nødvendigt  at  holde  Vinduer  og  Ventilationsapparatets  Prisk« 
luflskanaler  saa  hermetisk  tillukkede  som  muligt.  Det  er 
klart,  at  der  bør  arbejdes  hen  til  at  faa  denne  (Jlempe 
Qærnet,  og  Overlægen  gjør  sikker  Regning  paa  Sundheds- 
kollegiets  Understøttelse,  saa  meget  mere,  som  dette  i  1858 
bestemt  fraraadede  at  lægge  Gasværket  paa  dets  nuværende 
Plads  af  Hensyn  til  Beboerne  1  den  nu  nedlagte  Straffeanstalt, 
hvis  daværende  Bygninger  dog  laa  over  100  Alen  Qærnede 
derfra,  men  Sundhedskollegiets  Raad  blev  dengang  desværre 
ikke  taget  tilfølge. 


Mtcnloæ  senp«rrii«oi  faatd  Bterralgl«  Dr.  J  ara  si  I  Hejdelbeig  har 
i  fem  Tilfælde  af  Nevralgl  anvendt  Tinkturen  af  denne  Plante.  I  del 
første  Tilfælde,  en  Ansigtanevralgl,  gay  han  5  Draaber  3  Gange  daglig, 
og  efter  S  Dage  yar  l^atlenten  fuldstændig  helbredet;  i  det  andet  Til- 
fælde af  samme  Art  4  Draaber  8  Gange  daglig,  hvorted  Patienten  hel- 
brededes paa  6  Dage;  i  det  tredje  Tilfælde,  en  Neuralgia  supraorbltaliS) 
brugte  Patienten  10  Draaber  3  Gange  daglig  og  kom  sig  i  4  Dage:  1  et 
fjerde  Tilfælde,  Neyralgl  af  5te  Par  paa  begge  Sider,  gay  es  5  Draaber 
daglig  (?),  og  Helbredelse  indtraadte  efter  2  Dage;  i  det  femte  Tilfælde 
en  svær  Ischias,  bragte  den  Syge  8  Draaber  S  Gange  daglig  og  bedredes 
herved  betydaligt  I  Løbet  af  15  D«ge,  kom  sig  senere  fuldstændigt  ved 
konstant  Strøm  og  varme  Bade.  Imod  en  Hemikrani  af  gammel  Op- 
rindelse var  Midlet  avirksomt  ligesom  1  to  Tilfælde  af  Huskelrhevmatisme. 

(The  Lancet  1877.     Nr.  15.) 


iBstnktlta  if  91te  Oklabcr  187»  fht  JwtMsmhitsterlet  tn  Lisdklmrgea 
eg  Mlriktilæfene  paa  Fænerw  Mraffende  »edtllgkedsstatistikeB. 

{  I.  Distriktslægerne  paa  Færøerne  modtage  halvaarlig  fra  Sogne- 
præsterne 1  deres  Embedskreds  de  af  disse  samlede  Dødsattester,  led- 
sagede af  en  Angivelse  af  Antallet  af  de  1  Halvaarets  Løb  Døde,  og  en 
summarisk  Fortegnelse  over  de  I  samme  Tldsiam  levendefødte  Børn 
særskilt  for  hvert  KJøn. 
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i  2.  Paa  Grundlag  af  disse  Attester  have  DistrikUlngerne  at  aihtte 
en  særskilt  Mortalitetstabe]  for  hver  Haaned  i  det  forløbne  Halvaar  efter 
Skemaet  Bilag  A  1  MinisterialUdenden  for  1875  Side  176—79,  idetikke 
blot  de  af  Lægerne  udstedte  Dødsattester  afbenyttes,  men  ogsaa  de  af 
Ligsynsmænd  udstedte  Attester,  forsaaTldt  Distriktslægen  seW  er  1  Stsod 
til  at  angive  Dødsaarsagen,  hvilken  i  saa  Tilfælde  med  Navns  Uodenkrift 
tilføjes  paa  Attesten.  De  Døde,  for  hvilke  der  er  udstedt  Attest  af  Lig- 
synsmænd, og  om  hvis  Dødsaarsag  Lægen  ikke  er  Istand  til  at  give 
nogen  sikker  Oplysning,  indføres  i  Mortalitetstabellen  under  Rubrik  114 
•død  uden  Lægebehandling«,  saa  at  samtlige  Døde  i  Lægedistriktet  altiti 
optages  paa  Mortalitetslisten. 

i  3.  Senest  to  Maaneder  efter  hvert  Halvaars  Udløb  indseodei  Af- 
skrift af  Halvaarets  sex  Mortalitetstabeller  til  Landkirurgen ;  Dødsattesterae 
medfølge  som  Bilag. 

Samtidig  med  MortalitetsUsteree  lilstlUeB  der  Landkirnrgen  en  sam- 
marlsk  Fortegnelse,  ordnet  efter  Præstegjæld  og  særskilt  for  hvert  KJsOi 
over  de  i  Halvaarets  6  Maaneder  levendefødte  Børn  i  Embe(lskredieo. 

2  4.  Samtlige  Distriktslæger  paa  Færøerne  have  aarlig  at  affatte  eo 
efter  Præstegjæld  ordnet  Tabel  over  Dødfødte  i  Embedskredsen  efter 
Skemaet  Bilag  G  i  Ministerialtidenden  for  1875  Side  180—81.  Tabelien 
»endes  inden  Udgangen  af  Februar  Maaned  til  Landkirurgen  tilligemed 
Medlcinalberetn  ingen. 

{  5.  Landkirurgen  paa  Færøerne  har  aarlig  inden  Udgangen  af 
Marts  Maaned  til  det  statistiske  Bureau  at  indsende  en  Mortalitet8ta]>el 
for  det  forløbne  Aar  for  samtlige  Øer,  udarbejdet  paa  Grundlag  af  IN- 
strlktslægernes  Mortalitetallster  (derunder  indbefattet  de  af  ham  selv  for 
hans  eget  Lægedistrikt  affattede). 

Distriktslægernes  maanedlige  Mortalitetallster  med  tilhørende  Døds- 
attester indsendes  ligeledes  til  statistisk  Bureau  tilligemed  summariik 
Indberetning  om  Antallet  af  Døde  og  en  Fortegnelse  over  levendefødte 
Børn  ordnede  efter  Præstegjæld  og  særskilt  for  hvert  Kjøn. 

Endvidere  har  han  aarlig  paa  Grundlag  af  de  i  {  4  omhaodiede 
Specialtabelier  at  udarbejde  en  Generaltabel  over  Dødfødte  efter  det  i  1 4 
ommeldte  Skema,  hvilken  samtidig  med  MedlclnalberetniDgen  indseodes 
til  det  kongelige  Sundhedskolleglum. 

{  6.  Disse  Bestemmelser  træde  i  Kraft  den  1ste  Januar  1879;  dog 
bliver  der  selvfølgelig  med  Hensyn  til  alle  indberetninger,  som  efter  de 
hidtil  gjældende  Bestemmelser  skulle  afgives  vedrørende  Aaret  1878,  st 
forholde  efter  de  tidligere  Forskrifter. 


Lev  af  8de  Nevemker  1S78  em  Peuiti  ftr  Overlæge  IL  A.  !•!■  H 
liaaø  erentnelie  Enke.  Overlæge  ved  den  nørrejyske  Sindssygeanstalt  ved 
Aarhus,  Dr.  med.  Rasmus  Anton  Holm  tilstaas  der,  naar  han  af- 
skediges fra  fornævnte  sin  Stilling,  saavelsom  hans  eventuelle  Enke,  og 
denne  tillige  saafremt  hendes  Mand  afgaar  ved  Døden  1  bemeldte  Stilliog, 
aarlig  Pension  i  Overensstemmelse  med  de  i  Pensionsloven  af  5te  Januar 
1851  fastsatte  Regler,  saaledes  at  Pensionen  beregnes  efter  hans  Tjenestetid 
som  Overlæge  ved  den  nævnte  Anstalt  og  afholdes  paa  samme  Maade 
som  dennes  øvrige  Ungifter.  Den  Paagjældende  har  at  sikre  sin  even- 
tuelle Enke  Overlevelsesrente  1  Overensstemmelse  med  de  1  Lov  om 
Embedsmænds  Forpligtelse  til  at  sikre  deres  Enker  Overlevelsesrenter  af 
5te  Januar  1851  Indeholdte  Forskrifter. 
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Mlwttipiiaiit  Den  10de  Deebr.  Til  Kommonelttge  V.  Bokken- 
beaser  forsyare  sin  for  Doktorgraden  i  Medicinen  skrevne  Afbandllng: 
•Om  Salicylsyrens  IndTlrkning  paa  den  aknte  Ledderevmatisme*. 


Døisfkld.     Distriktslæge  E.  Fangel  i  Nykjeblog  paa  Falster  er  den 
16de  d.  M.  død  af  Apoplexl,  54  Aar  gi. 


Ofenigt  tf  er  SjgdMUM^  D«MUd  eg  Ptdaiar  i  IJtlenbafi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenbavns  prakt  Læger  (164)  er  I  Ugen  til  den  12te  Noybr.  an- 
meldt 669SygdumstllfæIde»  bvorlblandt  5 1 9  af  Farsoter,  nemlig  : 

Kopper  O,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  1 2,  ondartet 
Halssyge  10»  Stmbeboste  i/  Kigboste  O,  Faaresyge  21,  gastr.  Feber  33, 
tyf.  Feber  14,  exantbematlsk  Tyfns  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  86,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  27, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  8,  Brystkatanb  149,  Grippe  2, 
Lungebetændelse  9,  Halsbetændelse  106,  akut  Ledderevmatlsme  25,  andre 
Farsoter  9  (Øjebetændelse  2,  Stomatitis  2,  Karbunkler  2,  Rødlioger  2 
og  Erythem  1  Tilfælde);  desnden  Gonorré  90,  Yenerlsk  Saar  17,  erbverTet 
Syfilis  18,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  12,  Drankergalskab  9,  Brændetins- 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold tU  Folkemængden  forekomne  I:  GI.  Strand,  HalmtorTet  og  St  Annæ- 
plads. 

Dødsfaldenes  Antal  er  82.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  18 
(ondartet  Halssyge  8,  Strnbehoste  2,  tyf.  Feber  2,  Indeni.  Kolera  og 
akut  Diarré  4,  ondartet  Saarfeber  2);  Blodforgiftninger  2;  konsti- 
tutionelle Sygdomme  27  (LungesVindsot  19);  voldsomme  Døds- 
aarsager  2;  Dannelsesfejl  .3;  lokale  Organsygdomme  24; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  11  (Tæriog  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  192  (105  Drenge,  87  Piger);  Dødfødte  8. 

Stigende  Varme  1  Løbet  af  Ugen,  dog  gJennemsnlUlg  for  køligt; 
sydlige  til  vestlige  Vinde;  hyppige,  men  smaa  Regnbyger,  flere  Gange 
blandet  med  Sne. 


Bekjendtgjørelser. 

Ved  min  Forflyltelse  til  Nørre-Sundbyi  er  Plads  ledig 

for  60  Læge  I  Broust.     Apothek  flodes  paa  Stedet.  Den 

eventuelle  Lage  vil  have  Forkjøbsret  til  min  Ejendom.  Nær- 
mere Oplysninger  faas  i  C.  A.  Reitzels  Boghandel. 

Søphm  løller. 

I   Begyndelsen   af  December   nedsætter  jeg   mig  som 
praktiserende  Læge  i  Slubbekjøbing. 

iiAreas  løUer. 
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Institut  for  Svensk  Sygegynmastik  og  Massage 

(KroDpriMessegade  22) 

er  aabent  for  Berrer  Kl.  7—9  og  I V2 — 2 V«, 
for  Damer  og  Børn  RI.  11—12  og  2V2— 3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Ifarai^ 


Maltkiir-A.zi6talteii,  Peter  Skramsgade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hvjer  Formiddag  fra  7  til  12. 

8.  Bfert. 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsMdt  af  Dr.  med. 
V.  Budde. 


Paa  den  Cjldeiéabke  ■•^■dels  Pnlig  er  udkommet: 

1ste  Hefte  af 

Grundtræk  af 

Menneskets  Histologi, 

med  Bemærkninger  om  Forholdene  hos  Hfirveldyrene. 
En  Fremstilling  af  Læren  om  Legemets  elementære  Bygning. 

For  Læger  og  Studerende. 

Af 

Dr.  med.  J.  fl.  iltUfsen, 

Med  c.  300  Afbildninger  i  Teiten. 

Udkommer  i  omtrent  &  Befter  å  1  Kr.  50  Øre. 

■  * 

Hos  Rudolph  Klein  er  udkommen: 

Om  SaJiGylsyieiLS  Mviikiijiig 

paa  den  akute  Ledderevmatisme, 

en  klinisk  Ondersøgelse 

af  V.  Btkkefehevser. 

Prfs :  8  Kr. 


BlåACtf  LunM  Bofftrykkcri.    C.  A.  RttiU«Ii  TuUg, 


KJøbeihtnr.  B.  M.  N«? hr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXVI.  Nr.  25-  26. 


Redigeret  af  Dr.  f .  liiMe. 


Indhold:  A.  B.  I.  Scbleiiier:  On  Tkjnri.  H.  P.  Iidsei:  8«Iitif  •<  MdM  Gaint. 
E.  Bicriiff:  On  UmfUknni^y  med  l«é.'i  B«B«rki.  B.  T.  løibarg:  Ob 
larbtlfaie  Pater  Pltm:  Oa  klitAia%  D  paa  fndarib  HoapiUl.  nad  Red/a 
BeMtrfci.  Ur  aa  farhajel  PaosiaD  til  farhcoicnide  Orarlftg«  Saliifr.  SkriTelia 
fra  Jostitaniiilarid  (til  dat  kfi.  SudbedskaUafioB).  Dal  Mdidiaka  Sdakab  i 
Ijabaahani.  Oraniit  arar  SjgdMUM,  Dadafald  ag  Fadalar  i  Ijakaabifi.  Bakjaedl- 
gjaraliar 


Om  ThymoL 

Af  Cand.  pharm.  A.  E.  M.  Schleisner. 


Jo  mere  man  studerer  den  Gruppe  af  kemiske  Forbindelser, 
som  kaldes  Fenoler,  desto  mere  fremtræder  det,  hvor  stærkt 
mange  af  de  enkelte  Led  i  denne  Gruppe  og  deres  Derivater 
ere  begavede  med  den  Evne  at  indgribe  forstyrrende  og 
'ophævende  paa  de  Processer,  der  betegnes  som  Gjæring  og 
Forraadnelse ,  hvor  stor  deres  Evne  er  til  at  ophæve  Livs- 
funktionerne hos  lavere  Organismer. 

Man  har  fra  Arilds  Tid  anvendt  disse  Stoffer  som  Des- 
infektionsmidler og  Antiseptica  i  de  forskjellige  Raaprodnkter 
og  Forbindelser,  hvori  de  forekomme,  eller  hvoraf  de  kunne 
dannes ,  uden  at  kjende  selve  Stofferne ,  f.  Ex.  i  Tjære ,  de 
forskjellige  Produkter  af  den  tørre  Destillation,  de  forskjel- 
lige medicinske  Røgelser,  ætheriske  Olier.  Det  har  været 
vor  Tid  forbeholdt  at  isolere  disse  Forbindelser,  som  frem- 
byde saa  høj  Grad  af  Interesse,  ikke  alene  for  den  viden- 
skabelige Kemis  Udvikling  men  ogsaa  i  fysiologisk  Henseende. 
Det  er  lykkedes  at  bringe  dem  i  en  saadan  Form,  at  de 
med  Fordel  lade  sig  anvende  i  Medicinen,  at  skille  dem  fra 
de  Bibestanddele ,  der  hindrede  deres  Anvendelse,  og  man 

Saje  Rakk«.  264«  B4. 
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er  derved  koromeD  til  med  Sikkerhed  at  kuone  undersøge 
deres  Egenskaber  og  fastsætte  deres  Virkninger. 

Det  Stof,  som  i  vor  Tid  staar  øverst  og  vel  bestandig 
paa  Grund  af  sin  Billighed  og  den  lette  Adgang  il  Raa- 
materialet  vil  beholde  en  bøj  Plads  blandt  de  antiseptiske 
Midler,  Fenolet,  Earbolsyren,  har  en  ubehagelig  Egenskab| 
som  ikke  kan  berøves  det,  nemlig  Lugten.  For  Fagmanden 
har  dette  miodre  at  sige,  og  den,  som  omgaas  meget  med 
Fenol,  kan  komme  til  at  holde  af  Lugten,  men  med  Patien- 
teroe  er  dette  ikke  altid  Tilfældet,  der  er  dem,  hvem  Lugten 
forekommer  uudholdelig,  ligesom  den  ogsaa  i  Værelser,  hvor 
der  er  godt  desinficeret,  kan  hænge  meget  længe  ved  Vægge, 
Møbler  og  Klæder.  Den  har  ogsaa  en  Ubehagelighed  for 
den  praktiserende  Læge,  som  færdes  meget  blandt  Folk, 
naar  han  har  visiteret  smitsomme  Syge  eller  været  i  Akkouche- 
mentspraxis,  naar  han  har  vadsket  Hænderne  med  Karbol- 
vand eller  bestænket  sig  dermed,  bringer  han  Lugten  overalt 
med  sig,  den  kjendes  nu  af  Alle,  og  Lægmanden  forbinder, 
ikke  aldeles  med  Drette,  med  Karbollugten  et  Begreb  om 
Smitte  og  Fare  ved  at  komme  i  nærmere  Berøring  med  den, 
som  lugter  deraf.  Karbolsyren  er  endvidere  et  af  de  af- 
skyeligste Midler  at  tage  indvortes,  det  være  nu  i  Opløsning 
eller  i  Piller,  som  trods  den  omhyggeligste  Tilberedning 
alligevel  altid  lugte  deraf. 

Karbolsyren  har  imidlertid  en  Slægtning,  som  fremtræder 
med  noget  heldigere  ydre  Egenskaber,  og  hvad  de  indre 
angaar,  da  overgaar  den  i  desinficerende  og  antiseptisk  Virk- 
ning langt  Karbolsyren.  Dette  Stof  er  Thymol.  Det  findes 
i  den  ætheriske  Thimlanolie,  som  faas  af  Thymus  vulgaris  L. 
Endvidere  har  man  fundet  det  i  de  flygtige  Olier  af  Monarda 
punctata  og  Ptychotis  Ajowan.  I  Thimianolien  er  Thymolet 
opløst  i  to  Kulbrinter  Tbymen  CioHie  og  Cymen  (Gymol) 
G10H14;  det  udgjør  omtrent  Halvdelen  af  Oliens  Vægt,  og 
udskiller  sig  undertiden  deraf  i  Krystaller.  For  at  fremstille 
det  ryster  man  den  ætheriske  Thimianolie  med  jævnt  kon- 
centreret Natronlud ;  som  Fenol  har  Thymolet  den  Egenskab 
at  kunne  forbinde  sig  med  Alkalierne.  Den  fraskilte  Natronlad 
fortyndes  med  Vand  og  mættes  med  Saltsyre;  Thymolet  ud- 
skiller sig  i  flydende  Tilstand,  men  det  varer  ikke  længe 
før  det  krystalliserer.  Man  presser  Krystallerne  mellem 
Filtrerpapir  og  omkrystalliserer  dem  af  Alkohol.  I  ren  Til- 
stand har  det  Formlen  CioHuO.  Det  danner  farveløse, 
gjennemsigtige,  rhomboidale  Tavler,  er  af  en  mild  Lugt,  som 
adskiller  sig  noget  fra  Thimianoliens  men  dog  minder  derom. 
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Smagen  er  stærk  og  krydret.  Det  smelter  yed  440  G.,  og 
naar  det  først  er  smelteti  kan  det  længe  holde  sig  flydende, 
selv  om  Vædsken  afkøles  under  Smeltepunktet;  Kogepunktet 
ligger  ved  230""  G.  Det  er  kun  tungt  opløseligt  i  Vand 
omtrent  1  Del  i  333  Dele,  eller  3  Dele  i  1000  Dele  Vand; 
derimod  er  det  let  opløseligt  i  Alkohol,  Æther  og  koncen- 
treret Eddikesyre.  Er  det  opløst  i  en  tilstrækkelig  Mængde 
Alkohol,  bundfældes  eller  udskilles  det  ikke  af  Opløsningen 
ved  TUsætning  af  Vand.  Thymol  danner,  analog  med  Fenol, 
bestemte  Forbindelser  med  Alkalierne,  der  ere  let  opløselige 
i  Vand  men  kun  lidet  stabile.  Behandlet  med  Natrium  og 
Kulsyreanhydrid  optages  dette,  og  der  dannes  Thymotinsyre 
CiiHiiOs. 

ThymoT  synes  først  at  være  fremstillet  af  Gasper 
Neumann  17t9^).  Dernæst  har  Doveri  fremstillet  det, 
men  i  uren  og  flydende  Tilstand*).  Lalle  mand  fremstil- 
lede det  i  fast  Tilstand  og  studerede  dets  vigtigste  Deri- 
vater ^).  Senere  er  det  undersøgt  af  en  Mængde  Kemikere  ^). 
Thymolet  har  man  ogsaa  kaldt  Thimiankamfer,  og  i  Analogi 
med  Karbolsyren  Acidum  thymicum,  Acid.  thymolicum,  der 
ikke  maa  forvexles  med  den  ovenfor  nævnte  Thymotinsyre, 
Franskmændenes  Acide  thymotique. 

Den  Første,  der  har  gjort  therapevtisk  Anvendelse  af 
Thymol,  er  Franskmanden  Paquef^)  efter  Opfordring  af 
Farmacevten  Bouilhon®).  Paquet  beskriver  5  Tilfælde, 
væsenligst  angaaende  Saar,  der  udskilte  stinkende  Pus,  som 
ikke  var  (il  at  desodorere  ved  noget  af  de  sædvanlige  Anti- 
septica,  men  ved  Thymolinjeklion  rensede  de  sig  snart, 
mistede  deres  ondartede  Karakter  og  satte  snart  Ar.  Et  af 
disse  Tilfælde  angik  en  ved  raadnende  Blodkoagula  udvidet 
Uterus;  efter  nogle  Thymolinjektioner  indtraadte  Retraktion, 
Lugten  forsvandt  aldeles,  og  Konen  kom  sig  snart. 

Paquet  kommer  til  det  Resultat,  at  Thymolet  (Acidum 
thymicum)  er  at  foretrække  for  Karbolsyren.  I  en  senere 
Meddelelse^)   beskriver   han    2  Tilfælde  af  Gangraena  pul- 


')  MisceUanea  Berollnensia,   Berlin   1727.    L.  Lewhi  Virchows  ArchiT 

65.  Bd.     1875.    Pag.  165. 
')  ADDales  de  Ghimie  et  de  Phys.    3.  Ser.    T.  XX.    Pag.  174. 
*)  Annales  de  Ghlmle  et  de  Pbys.   3.  Ser.   T.XLIX.   Pag.  148. 
*)  Se  Wartz,  DicUonnaire  de  Chimie  pure  et  appliquée.   T.  3.   Pag.  409. 
*)  Paquet,  Bulletin  general  de  Thérapeutlque  med.  et  chlrurg.    1868. 

P.  494. 
")  Boullbon,  De  Tacide  thymique,  Bnll.  general  de  thérap.  1868.  Pag.  508 
^)  Paquet,  Bull.  general  de  thérap.    1869.   Vol.  77.   Pag.  103. 
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monum,  som  ved  Inhalation  af  Thymolopløsning  tog  et  sær- 
deles gunstigt  Forløb,  den  raadne  Lugt  af  det  Opspyttede 
forsvandt,  Expektorationen  blev  lettere  og  hørte  snart  op, 
saa  man  maatte  antage,  at  de  destruktive  Processer  i  Lungen 
vare  sisterede. 

1  1874— i  87  5  foretog  L.  Lewin  i  det  farmakologiske 
Institut  i  Berlin  eller  Opfordring  af  Liebreich  omfatlende 
Forsøg  med  Thymol;  disse  findes  meddelt  i  Virchows  Archiv 
for  1875  Pag.  164—189.  EHer  at  have  omtalt  de  nævnte 
Undersøgelser  af  Paquet  omtaler  han  en  i  Aaret  1872  ud- 
kommen Dissertation  af  Sulima-Samuillo,  som  har  undersøgt 
Indvirkningen  af  Thymol  paa  Alkohol-  og  Smørsyregjæringeo 
(Lewin  kalder  dem  aZucker-  und  Buttergåhrung* ,  det  er 
kemisk  rigtigere  at  kalde  dem  Alkohol-  og  Smørsyregjæring, 
som  overhovedet  benævne  enhver  Gjæring  efter  det  Produkt, 
der  fremkommer  ved  den,  og  ikke  efter  de  Stoffer,  der  an- 
vendes til  den;  Sukker  kan,  som  bekjendt,  med  forskjellige 
Gjæringsvækkere  give  meget  forskjellige  Produkter).  Det 
bliver  ved  disse  Forsøg  konstateret,  at  Thymol  hindrer  disse 
Gjærlnger,  og  at  det  virker  mere  energisk  end  Earbolsyre 
og  svovlsurt  Kinin. 

Dernæst  omtales  et  russisk  Arbejde  af  P  eschechonow^), 
der  som  Gjenstand  for  sin  Undersøgelse  havde  valgt  Spyttets 
omdannende  Virkning  paa  Stivelse  og  Pepsinets  paa  Ægge- 
hvide under  Tilstedeværelsen  af  Thymol.  Han  kommer  til 
det  Resultat,  at  Thymolet  ligesom  Fenol  virker  let  hem- 
mende,  omendskjøndt  det  ikke  lader  sig  udtrykke  i  skarpe 
Tal  (?),  paa  Sukkerdannelsen  ved  Spyt,  og  i  højere  Grad 
hemmende  paa  Pepsinets  fordøjende  Kraft.  Lev^in  bemærker 
hertil,  at  imod  dette  taler  med  Hensyn  til  Karbolsyren 
Zapolskys  Undersøgelser^),  og  med  Hensyn  til  Thymolet, 
maa  han  efter  egne  og  af  Kolleger  udførte  Forsøg  paastaa, 
at  Thymolet  i  høj  Grad  opildner  Fordøjelsen,  og  at  det  i 
dyspeptiske  Tilstande  vistnok  vil  være  af  bedste  Virkning. 

Det  maa  her  bemærkes,  at  Thymolet  ikke,  saaledes  som 
det  er  Tilfældet  med  Karbolsyren,  indgaar  nogen  Forbindelse 
med  Æggehvide,  det  bringer  den  ikke  til  at  koagulere,  og 
den  koagulerede  Æggehvide  lider  heller  ingen  Forandring 
ved  Thymol. 

Med  Hensyn   til  Lewins   egne  Forsøg,   da  falde  de    1 


M  Pbarmac.  Zeitschrift  fur  Rasland.    Octob.  1873. 
')  Zapolsky,   Ueber  den  ElnfTass  der  Carbolsaure  auf  FermeDtwIrkaDg. 
Med.  cbem.  UDtersuch.    1866.   Pag.  559. 
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3  Grupper.  I.  Forsøg  over  Thymolets  Indflydelse  paa  Gjæ- 
ring.  II.  Forsøg  over  Thymolets  Indflydelse  paa  Forraad- 
nelse,  og  III.  Forsøg  over  Tbymolets  Indvirkning  paa  den 
dyriske  Organisme. 

Den  første  Række  af  Gjæringsforsøg  omfatter  Alkohol- 
gjæringen;  der  er  samtidig  udført  Kontrolforsøg  med  rene 
Gjæringsvædsker  uden  Tilsætning  og  af  samme  Sammen- 
sætning, som  den  Gjæringsvædske,  der  blev  tilsat  Thymolop- 
løsning;  tillige  er  der  udført  sammenlignende  Forsøg  med 
Karbolsyre-  og  Salicylsyreopløsninger.  Tbymolopløsningen 
anvendtes  stadig  i  en  Styrke  af  1  Del  Thymol  paa  1000  Dele 
Vand,  altsaa  Vio  pCt.  Karbolsyren  og  Salicylsyren  opløstes 
1—300.  Der  er  udført  lait  39  Forsøg  i  14  Rækker  over 
Alkoholgjæriogen.  Det  vilde  blive  for  vidtløftigt  at  referere 
dem  her,  men  det  fremgaar  af  disse,  at 

•Thymol  allerede  i  Vio  pCt.'s  Opløsninger,  og  naar 

det  ikke  anvendes  i  en  altfor  ringe  Kvantitet  (0,oi — 0,08 

Gram  paa    1  Gram  Sukker,  altsaa  Vioo— V^^^^)  absolut 

ophæver  Alkoholgjæringen,  og  at  det  ved  Tilsætning  i 

ringere   Mængde  kun  lader  denne  komme  til  minimal 

Udvikling.* 

Karbolsyren  og  Salicylsyren  formaar  ikke  dette,  selv  i 
mere  end  fire  Gange  saa  stærke  Opløsninger,  —  Gjæringen 
fortsættes,  naar  der  ikke  tilsættes  større  Kvantiteter. 

IVIed  Hensyn  til  Tbymolets  Virkning  paa  Gjærcellerne, 
saa  frembyde  Gellerne  af  Undergjær  en  betydelig  Formind- 
skelse af  deres  Omfang,  og  de  lade  de  i  dem  indeholdte 
Sporer  træde  klarere  frem.  Ved  Undersøgelsen  af  Overgjær, 
som  var  kommet  i  Berøring  med  Thymol,  saa  viste  det  sig, 
at  dens  Udvikling  var  højst  mangelfuld;  ved  en  Modercelle 
kunde  der  efter  24  Timers  Forløb  højst  opdages  4  til  5 
smaa  Datterceller  under  Mikroskopet. 

Ogsaa  Forsøgene  med  Mælkesyregjæring  viste,  at  Thy- 
molet virkede  i  høj  Grad  hemmende  paa  Omdannelsen; 
endnu  mere  fremtrædende  er  dette  ved  den  næste  Række, 
Forraadnelsesforsøgene. 

30  Kubikctro.  med  Vand  udfældet  og  filtreret  Bønse- 
æggehvide  blev  blandet  med: 

A.  B. 

20  Kubikctm.  Vand.         20Kubikctm.  Thymolopløsning 

(I— 1000). 

Efter  2  Dages  Forløb  var  A  uklar,  efter  4  Dage  be- 
gyndte den  at  slinke,  og  efter  8  Dage  var  den  forandret  til 
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en  stærkt  ildelugtende  Vædske,  hvori  man  under  Mikroskopet 
saa  Bakterier  og  ubevægelige,  traadformede  Dannelser.  B  var 
i  al  denne  Tid  uforandret  klar  og  lugtede  af  Thymol.  Efter 
10  Ugers  Forløb  var  A  forandret  til  en  tykQydende,  skræk- 
kelig stinkende,  forraadnet  Masse,  medens  B  var  uforandret 
klar  og  lugtede  af  Thymol. 

En  anden  Portion  paa  60  Eubikctm.  Æggehvide  be- 
handledes paa  samme  Maade;  efter  10  Ugers  Forløb  maatte 
den,  der  ikke  var  tilsat  Thymolopløsning,  kastes  bort  paa 
Grund  af  Stanken,  medens  den,  der  var  tilsat  Thymol,  endnu 
efter  13  Ugers  Forløb  ikke  viste  Spor  til  Forraadnelse  eller 
Svampedannelse. 

To  Æggeblommer  bleve  slaaede  ud  i  to  aabne  Skaale, 
og  den  ene  A  tilsat  50  Kubikctm.  Vand,  den  anden  B, 
50  Eubikctm.  Thymolopløsning. 


Efter  3  Dage. 

—  5   — 

—  9    — 

—  11    — 

—  13     - 


A. 

DeD  ildelugtende  Vædske 
▼iser  mange  bevægelige  BalL- 
terier. 

Samme  Tilstand. 

Indtioldet  1  Sl^aalen  er  ind- 
tørret og  udbreder  en  mod- 
bydelig Lugt. 

Talrige  Skimmelsvampe 
haye  udviklet  sig  paa  Over- 
fladen af  den  indtørrede  Maste. 

Bliver  kastet  bort  paa  Grund 
af  Lugten. 


B. 

Lugter  af  Thymoi.  Mikro- 
skopiske Dannelser  kanne 
ikke  paavises. 

I  den  vellugtende  Vædske 
kan  der  eftervises  mange 
Bakterier. 

Uforandret. 


Er  endnu  flydende.  Har 
mistet  ThymoUogten.  Ingen 
Svampedannelser. 


To  friske  Æg  bleve  lagte  resp.  i  Vand  og  i  Thymol- 
opløsning (1 — 1000).  Aabnede  efter  7  Ugers  Forløb  viste 
det,  som  havde  ligget  i  Vandet,  den  mest  fuldstændige  For- 
raadnelse, medens  det,  som  var  opbevaret  i  Thymolvandet, 
ikke  viste  Spor  til  Forraadnelse. 

Et  Æg  blev  ved  Bjælp  af  en  Pravaz'sk  Sprøjte  injiceret 
1  Eubikctm.  Vand,  et  andet  1  Eubikctm.  Thymolopløsning. 
Efter  8  Ugers  Forløb  var  Indholdet  i  det  første  fuldstændig 
omdannet,  det  sidste  derimod  uforandret. 

To  Gange  2  Gram  Lim  blev  kogt  op  og  blandet  resp. 
med  100  Eubikctm.  Vand  og  100  Eubikctm.  Thymolopløs- 
ning. Den  vandige  Portion  var  efter  14  Dages  Forløb  uklar 
og  viste  et  tykt  Lag  af  Penicillium;  den  med  Thymol  til- 
satte Opløsning  var  endnu  efter  4  Maaneders  Forløb  fuld- 
stændig klar,  lugtede  af  Thymol,  og  undersøgt  under  Mi- 
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kroskopet  viste  den  ikke  Spor  af  Bakterier  eller  Skimmel- 
svampe. 

Lige  store  Mængder  putrid  Pus  blev  blandet  med  resp. 
30  Eubikctm.  Vand  og  30  Eubikctm.  Thymolopløsning.  Den, 
der  var  tilsat  Thymol,  mistede  strax  sin  føtide  Lugt  og  holdt 
sig  i  5  Uger  fuldkommen  fri  for  Svampe,  medens  den  med 
Vand  blandede  vedblev  at  raadne  og  efter  4  Dage  var  be- 
dækket med  et  tykt  Skimmellag. 

For  at  faa  et  Maal  for  Virkningsevnen  af  begge  disse 
Pusportioner  blev  to  omtrent  lige  store  Kaniner  injicerede 
hver  med  sin  Portion  i  Vena  jugularis  externa,  El.  9  om 
Morgenen. 


Tiden. 


Å. 


1  Pravai  Sprøite  fuld 

med  vandigt  Pus. 

Temp.  in  auo. 

9,46 

37,8°  C. 

10,0 

38,6- 

11.45 

40,0  — 

12.0 

^               41,8  — 

12,ao 

41,6- 

t2,46 

41,6- 

Tiden. 


9,60 
10,18 
10,&0 

12,14 
12,80 

1.0 


B. 

1  Pra?az  Sprøjte  fuld 
med  Thymolpns. 

Temp.  in  ano. 

38,8°  C. 

38.8  — 

39.0  — 

39.1  - 
39,0  — 

38.9  — 


Den  næste  Morgen  blev  Dyret  Å  fundet  død  i  sit  Bur. 
Den  mikroskopiske  Undersøgelse  af  Blodet  viste  usædvanlig 
mange  bevægelige  Bakterier.    Dyret  B  forblev  sundt. 

Efter  disse  Forsøg  blev  Thymolets  Forbold  til  Drin- 
gjæringen  resp.  Urinforraadnelsen  undersøgt. 

Som  bekjendt  udvikler  der  sig,  naar  Urin  henstaar  i 
aabne  Ear,  en  Gjæring,  der  er  ledsaget  af  en  forøget  Aciditet 
og  sandsynligvis  stammende  fra  Fermenter  i  Luften.  Denne 
Aciditet  taber  sig  snart,  og  uuder  en  betydelig  Forøgelse  af 
Fermentet  (Van  Tieghems  Urintorulacee)  bliver  Urinen  alkalisk, 
begrundet  i  Urinstoffets  Omdaunelse  til  kulsur  Ammoniak. 

En  Forhindring  af  disse  Processer  er  altsaa  kun  mulig 
enten  ved  at  bindre  Tilkommen  af  de  omdannende  Fer- 
menter eller  ved  en  direkte  Indvirkning  af  kemiske  Stoffer, 
som  ophæve  deres  Virksomhed. 

I  to  Cylinderglas  kom  i  hver  100  Eubikctm.  klar,  sur 
Urin,  hvori  der  ikke  kunde  paavises  mikroskopiske  Væsner, 
de  kommunicerede  frit  med  Luften,  og  blev  tilsat  A  80  Eubikctm. 
Vand  og  B  80  Eubikctm.  Thymolopløsning.  Efter  10  Dages 
Forløb  indeholdt  A  Stavbakterier,  Torulaceer,  Trippelfosfat 
og  var  alkalisk.    B.  var  derimod  klar,  gjennemsigtig  og  sur. 
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Efter  3  Cgers  Forløb  begynder  A  at  raadne.  B  har  sur 
Reaktion,  der  har  dannet  sig  en  Slimsky,  men  ikke  Spor  til 
mikroskopiske  Dannelser.  Efter  6  Uger  lugter  A  føtid,  6  er 
sur,  lugter  af  Thymol,  og  indeholder  nu  talrige  bevægelige 
Bakterier.  Efter  10  (Jger  er  Overfladen  af  A  bedækket  med 
talrige  Skimmelsvampe;  B  er  klar  og  gjennemsigtig;  Reak- 
tionen er  bleven  alkalisk;  der  kan  ikke  paavises  Torulaceer, 
kun  Bakterier.  Ved  det  næste  Forsøg  blev  der  til  Sammen- 
ligning ogsaa  anvendt  Karbolsyre-  og  SalicylsyreopløsDing. 
Det  er  saa  interessant,  at  det  skal  gjengives  fuldstændigt. 

150  Kubikctm.  sur  normal  Urin  blev  blandet  henholdsvis  med: 


Tiden.    50  KubikcVand. 


9  Dage. 


12  - 


17  — 


4  Uger. 


6  — 


10  — 


Reakt,  svag  al- 
kalisk. 
Bakterier. 

Reakt,  alkalisk. 

Torulaceer. 

Fosforsur  Mag- 
nesia  -  Ammo- 
niak. 

Ugjennemsigtig. 
Udbreder  eo 
raadden  Lugt. 

Fuldkommen 
gaaet    i    For- 
raadoelse. 


50  Kublkc.  Thy- 
molop  løsning. 
(1—1000). 

Reakt.  sur. 
Normal. 

Reakt.  sur. 
Normai. 


Reakt.  sur. 
Lugter  af  Thy- 
mol. 

Reakt-  sur. 
Der    er    bund- 
fældet Slim. 
Bakterier. 

Reakt.  sur. 
Lugter  af  Tby- 
moi. 

Reakt,  alkalisk. 
Trippelfosfat. 
Ingen  Skimmel- 
svampe. 


50  Kubikc.  Kar- 

bolsyreopløsning 

1—300). 

Reakt.  sur. 
Normal. 

Reakt.  sur. 

Urinen  er  ble- 
ven mørkere  og 
uklar. 

Bakterier. 

Reakt,  svag  sur. 
Megen  oxalsur 
Kalk.  Lugter  af 
Karbolsyre. 

Reakt  alkalisk. 
Uklar.  Lagter 
raadden.  Toru- 
laceer. 

Reakt,  alkalisk. 

Torulaceer. 

Trippelfosfat. 

Forraadnet. 
Skimmelsvampe. 


50  Kubikc.  Sall- 
cyisyreopløsD. 
(1-300). 

ReaktioneD  sur. 
Normal. 

Reaktionen  sur. 
Normal. 


Reaktionen  sur. 
Bakterier. 


Reakt,    nevtrai. 
Lugter  ilde. 


Reakt.  alkalisL 
Trippelfosfat« 

Forraadnet. 
Skimmelsvampe. 


Til  150  Kubikctm.  frisk  Urin  blev  der  sat  50  Kubikctm. 
Vand,  og  til  andre  150  Kubikctm.  frisk  Urin  50  Kubikctm. 
Thymolopløsning ;  efter  2  Dages  Forløb  blev  der  til  hver 
Portion  sat  20  Kubikctm.  stærk  raadden  Urin.  Ved  den 
med  Vand  blandede  Portion  indtraadte  der  allerede  efter 
24  Timer  en  tydelig  Forraadnelse,  medens  den  med  Thymol 
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tilsatte  Blanding  først  efter  5  Dgers  Forløb  mistede  Thymol- 
lugten  og  blev  alkalisk. 

Af  disse  Forsøg  drager  nu  Forfatteren  med  Rette  den 
Slutning,  at  det  med  fuldkommen  Evidens  har  vist  sig: 

«at  Thy  molet,  anvendt  i  relativ  ringe  Mængde,   er  i 
Stand  til  at  udsætte  organiske  Stoffers  Forraadnelse  i 
længere  Tid,  at  det  formaar  at  hindre  allerede  indledet 
Forraadnelse,  endvidere  at  det  meddeler  de  Stoffer,  det 
kommer  i   Berøring  med,  en  behagelig  Lugt  og  lader 
dem  selv  forblive  fuldkommen  intakt. 
L.  bemærker,  at  delte  er  et  Resultat,  som  med  Grund 
berettiger  til  at  imødese  en  almindelig  Anvendelse  af  dette 
Middel,  og  dette  saameget  desto  mere,  som  de  Stoffer,  man 
hidtil  har  anset  for  de  bedste  til   at  forhindre  Gjæring  og 
Forraadnelse  —  nemlig  Karbolsyren  og  Salicylsyren  —  efter 
de  anførte  Sammenligningsforsøg,  have  vist  sig   langt  sva- 
gere i  deres  Virkning  end  Thymolet.    Kunstige  Fordøjelses- 
forsøg  af  Ålbuminater  med  Pepsinessents  eller  Slimhinden 
af  Kaninmaver,  anstillede  under  Indflydelsen  af  Thymol,  gav 
normalt    Forløb    af   Fordøjelsen.      Allerede    efter   2  Timers 
Forløb  kunde  der  i  Vædsken,  udsat  for  en  Temperatur  af 
c.  40"^  G.,    paavises  Peptoner  ved  den   bekjendte   Reaktion 
med  Natronlud  og  Kobbersulfat. 

Hvad  nu  Thymolets  Virkning  paa  den  dyriske  Organisme 
angaar,  saa  frembringer  selve  det  faste  Thymol  næppe  nogen 
kjendelig  Virkning,  naar  det  anbringes  paa  Huden.  Paa 
friske  Saarflader  lader  det  sig  anvende  i  Opløsninger  af  2 
til  3  Gram  i  1000  Gram  Vand  uden  at  fremkalde  nogen 
Følelse  af  Smerte.  Befugtes  Slimhinderne  med  Thymolop- 
løsning,  blive  de  mere  eller  mindre  adstringerede.  Ved 
Forsøg  paa  Kaniner  viste  det  sig,  at  en  Dosis  af  120  Gram 
Thymolopløsning  (1—1000)  om  pagen,  fortsat  i  10  Dage, 
hverken  intra  vitam  fremkaldte  pathologiske  Tilsyneladelser, 
ejheller  iagttoges  post  mortem  anatomiske  Forandringer. 
Heller  ikke  fremkaldte  Doser  af  2^5  Gram  Thymol  opløst 
i  Olie  abnorme  Forandringer.  Dyrenes  Appetit  var  normal, 
Diuresen  derimod  forøget. 

Med  Hensyn  til  Thymolets  therapevtlske  Virkninger 
anser  L.  efter  sine  Iagttagelser  Følgende  for  sikkert  kon- 
stateret: 

«Thymolet  egner  sig  mere  end  noget  af  de  hidtil 
anvendte  Antiseptica  som  Forbiodingsmiddel  ved  enhver 
Art  Saar.  Det  hindrer  Forraadnelsen  i  de  Dele,  det 
kommer  i  Berøring  med,  og  ophæver  allerede  indtraadt 
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PorraadneUe.  Det  desodorerer  øjeblikkelig  ildelugtende 
Saar,  og  befordrer  i  høj  Grad  deree  Belelee,  h?ilket 
allerede  er  konstateret  af  Paquet.» 

«Ved  aboorme  Gjæringsprocesser  i  Maven  med  sam- 
tidig Dilatation  af  samme  bevirker  Tbymolet  efter  nogen 
Tids  Forløb  Ophør  af  Brækningerne  og  lidt  efter  lidt 
Rekontraktion  af  Maven. » 

a  Formedelst  de  skildrede  Egenskaber  vil  dette  Hiddel 
vistnok  være  af  stor  Nytte  ved  Diftheritis  og  andre 
Sygdomme,  som  stamme  fra  Indvirkningen  af  levende 
Organismer. » 

•Ikke  mindre  maa  det  kunne  anvendes  til  at  bekæmpe 

Hypersekretioner  af  de  forskjellige  Slimhinder,  paa  Gnmd 

af  de  adstringerende  Egenskaber.« 

Med  Hensyn   til  Dosis  ved  indvortes  Brug,   saa  egner 

sig   i  Begyndelsen  Opløsninger  af   V«  Gram  i  1000  Gram 

Vand.    Senere  kan  man  gaa  over  til  Opløsninger  af  1—1000 

og  heraf  give  2 — 3  eller  flere  Spiseskefulde  daglig. 

Lewin  anbefaler  følgende  Receptformler: 

Rp.    Sol.  acidi  thymici  0,05—100. 
Åq.  florum  naphae  30. 
m.  d.  s.  En  Spiseskefuld  3  Gange  daglig. 

Rp.    Sol.  acidi  thymici  0,1—100. 
Aq.  flor.  naph.  50. 
m.  d.  s.  En  Spiseskefuld  flere  Gange  daglig* 

Rp.   Sem.  amygd.  dulc.  20. 
f.  c. 

Sol.  acidi  thymici  (I—IOOO)  120. 
emulsio.    Colat.  adde. 
Syrup.  sacchari  25. 
m.  d.  s.  En  Spiseskefuld  hver  anden  Time. 

Til  kirurgisk  Forbinding  ere  Vio  pCt.  Opløsninger  til- 
strækkelige. Til  Rensning  af  Saar,  ligesom  til  Ddsprøjtoing 
af  ondartede  Saarhuler,  maa  man  bruge  stærkere  Opløsninger, 
2—4  Gram  Thymol  opløst  i  100—200  Kubikctm.  Alkohol, 
og  fortyndet  med  Vand  til  1  Liter. 

Saavidt  Lewin.  Vi  finde  atter  Thymolets  antiseptiske 
Virkning  omtalt  ved  nogle  af  Prof.  Berm.  Schmidt-Rimpier 
foretagne  Forsøge).  Ban  indpoder  i  Øjet  paa  en  Kanin 
Sekretet  fra  en  Taaresækblennorré,  og  i  det  andet  Øje  samme 
Sekret,  men  efter  at  det  iforvejen  har  ligget  40 — 45  Minutler 


')  Virchows  Archfv.    70,  Bd.    1877.    P.215. 
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i  ThymolopløSDJng.  Det  ublandede  Sekret  fremkalder  stærk 
ConjanctivitiB,  Ødem,  Øjet  klæber  til,  IndpodoiDgsstedet  er 
stærkt  blæret,  og  under  det  hænger  der  en  tyk  hvid  Materie- 
klump. Sekretet,  der  var  behandlet  med  Thymolopløsning, 
viser  sig  virkningsløst. 

Société  de  pbarmaeie  i  Paris  nedsatte  i  sin  Tid  en 
Kommission  for  at  undersøge  ,|  beskrive  og  meddele  Sel- 
skabet de  bedste  Fremstillingsmaader  for  de  nyere  Læge- 
midler, som  havde  vundet  Bævd^;  en  Samling,  som  nærmest 
er  bestemt  til  at  kompletere  den  officinelle  Kodex,  og  heri 
finde  vi  da  ogsaa  Thymol.  Kommissionen  anbefaler  føl- 
gende Formel  til  Vadskninger,  Indsprøjtninger  og  Inhala- 
tioner : 

Rp.    Acidi  thymici    Gram.  I. 

Alkohol  (eO"")  Gram.  4. 

Aqv.  destill.    Gram.  995. 

m. 

Denne  Formel,  som  er  meget  brugbar,  har  det  Fortrin 
for  den  af  Lewin  meddelte  stærkere  Opløsning,  at  den  ikke 
indeholder  saa  meget  Alkohol.  Kommissionen  anfører  om 
Thymolet:  C'est  un  caustique  puissant!  —  Dette  synes  ikke 
tydelig  at  fremgaa  af  Lewins  Undersøgelser,  han  anfører  vel 
stadig  de  svagere  Opløsninger,  men  tilføjer  ikke,  at  man 
maa  være  forsigtig  med  at  anvende  stærkere.  Det  er  ganske 
rigtigt,  at  man  kan  lægge  de  faste  Krystaller  paa  Haanden, 
uden  at  de  fremkalde  nogen  kjendelig  Virkning,  nemlig  fordi 
de  ikke  ere  opløste,  men  i  koncentrerede  Opløsninger  kan 
Thymolet  ligesom  Karbolsyren  fremkalde  stærk  Irritation. 
Det  er  naturligvis  dog  især  paa  Slimbinderne,  at  Virkningen 
er  mest  fremtrædende.  Ved  at  arbejde  med  Tbymol  fik  jeg 
en  ubetydelig  Mængde  deraf  i  Øjet,  det  fremkaldte  Rødhed 
og  Kløen,  og  Øjet  vædskede  i  flere  Dage,  men  ellers  spo- 
redes ingen  ubehagelige  Følger. 

Den  berømte  To&ikolog  Th.  Husemann  offentliggjorde  i 
1875  to  Afhandlinger  om  Thy  mol,  hvoraf  en  Del  af  de  her- 
henhørende Arbejder  vare  udførte  sammen  med  Valverde^). 


M  Rapport  sur  les  médicameDts  nonveaux  fait  å  la  Société  de  phar- 
macie  de  Paris  par  uoe  commisslon  composée  de  M.  M.  BaudrimoDt, 
Gobler,  Marrals,  Schaeafféle  et  A.  Petit,  ropporteur  (adopté  par  la 
Société  de  pbarmaeie  dans  sa  seance  du  7.  Mars  1877.) 

')  Th.  Husemann,  Notiz  zur  Wirkung  der  Phenole,  insonderheit  des 
Thymols.  Nachrichten  der  Gesellsch.  der  Wissensch.  zu  Gdttingen 
18.  S.  481.  ->  Th.  Husemann,  Ein  Beitrag  zur  Wirkung  der  Phe- 
nole  und  des  Thymols  ins besondere.     Archiv  fur  ezperim.  Patbol. 
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Efter  Hu8emaDD8  eget  Referat  i  Virchows  og  Hirschfi  Jahres- 
bericht  meddeles  heraf  følgende  Resultater.  I  toxikologisk 
Henseende  bemærker  EJusemaon,  at  den  formentlige  Lov, 
hvorefter  Leddene  i  en  homolog  Række  skulde  have  ea 
ensartet  og  af  Antallet  af  Kulstofatomerne  i  Molekulet  af- 
hængig Virkning,  ikke  overalt  har  Gyldighed,  idet  det  kul- 
stofrigere Thymol  i  Fenolrækken  viser  sig  langt  mindre 
giftigt  end  Karbolsyren. 

Medens  allerede  0,4  Gram  Karbolsyre  anvendt  subkutant 
og  0,5  Gram  internt  dræber  udvoxede  Kauiner^  bliver  der 
først  fremkaldt  forbigaaende  Forstyrrelser  ved  Thymol,  naar 
man  anvender  2  Gram  af  dette  subkutant  eller  4  Gram  ind- 
vortes; 3 — 4  Gram  anbragt  under  Huden  og  5 — 6  Gram 
indført  i  den  tomme  Mave  virke  dødelig.  Døden  følger  i 
Reglen  senere  end  ved  Karbolsyreforgiftninger,  men  kan 
imidlertid  ved  meget  store  Doser  indtræde  i  Løbet  af  I  Time. 
Husemann  anfører  endvidere:  «Kadaverne  af  de  med  Thymol 
forgiftede  Dyr  holdt  sig  i  varmt  Vejr  længe  uforandrede,  og 
Kjød  og  Æggehvidestykker  i  en  koldt  mættet  Thymolopløs- 
ning  holdt  sig  ligeledes  uforandrede  i  Maaneder,  selv  om 
Luften  ikke  var  fuldstændig  udelukket.  Ved  Opbevaring  i 
fri  Luft  overlræfiFer  Thymol  paa  Grund  af  dets  mindre  Flyg- 
tighed og  vanskeligere  Destruktion  bestemt  den  i  samme 
Opløsningsforhold  benyttede  Karbolsyre.« 

De  her  anførte  forskjellige  Forsøg  tale  i  høj  Grad  for 
Thymolets  Anvendelse  som  Åntisepticum.  Ved  Forsøg,  som 
jeg  har  anstillet  dermed,  har  det  ogsaa  vist  sig  som  et  godt 
forraadneisesstridigt  Middel,  dog  synes  det  ikke  altid  at  virke 
i  den  Grad,  som  det  indtraf  for  Lewin,  ved  de  af  ham  an- 
førte Forsøg.  En  Urin,  som  var  begyndt  at  gaa  stærkt  i 
Forraadnelse,  blev  blandet  med  sit  lige  Maal  i  Kulden  mættet 
Thymolopløsning  (Vand  uden  Spiritus).  Urinen  holdt  sig 
næsten  klar  i  fem  Uger,  den  lugtede  da  af  Ammoniak  og 
Tbymol.  100  Kubikctm.  Mælk  blev  blandet  med  100  Kubikctm. 
i  Kulden  mættet  vandig  Thymolopløsning  og  henstillet  i  ea 
Temperatur  af  c.  20°  C. ;  efter  tre  Dages  Forløb  var  Mælken 
koaguleret  og  bedækket  med  Svampe.  Kogt  Mælk,  behandlet 
paa  samme  Maade,  skiltes  ligeledes  ad  i  kort  Tid.  Jeg  an- 
vendte nu  den  af  den  franske  Kommission  foreslaaede  Op* 
løsning,  1  Tbymol,  4  Spiritus,  995  Vand.  —  100  Kubikctm. 


und  Pharmakologle.  IV.  H,  4.  S.  280.  —  P.  J.  Valvarde,  Versoche 
uber  die  WirkuDg  des  ThymoU.  Disa.  GdttiDgen.  1876.  Refererede 
i  Vircbo^  og  Hirsch  iahresb.  1876.    P.  494.  o.  s.  v. 
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af  denne  OpløsDing  blev  blandet  med  100  Kubikctm.  Mælk, 
og  bensat  i  en  med  Kork  lukket  Flaske  ved  en  Temperatur 
af  17°  G.  Nu  boldt  Mælken  sig  bedre,  den  koagulerede 
først  efter  7  Dages  Forløb,  og  det  udskilte  Ostestof  holdt 
sig  i  en  Maaned  uden  at  gaa  i  Forraadnelse,  Vædsken  lug- 
tede kun  af  Thymol.  Kjød  og  Æggehvidestykker  holdt  sig 
godt  i  Thymolopløsning,  men  Kjødet  affarves  hurtigt. 

Bvad  Omkostningen  ved  Anvendelsen  af  Tbymol  an- 
gaar,  da  bliver  denne  ikke  højere  end  for  Karbolsyre  paa 
Grund  af,  at  Thymolet  anvendes  i  langt  svagere  Opløsninger. 

For  Personer,  som  ikke  kunne  lide  Karbollugten  og 
som  ønske  et  Desinfektionsmiddel,  der  ér  behageligt  at  an- 
vende, f.  Ex.  til  Vadskninger  af  den  ikke  saarede  Hud,  til 
at  stænke  i  Værelser  og  paa  Sengklæder,  kan  man  anbefale 
en  af  Parfumefabrikant  Holst  tilberedt  Tbymol-Eau  de  Co- 
logne. Vædsken  selv  lugter  behageligt  som  fint  og  godt 
Eølnervand,  men  naar  den  er  fordampet,  fremtræder  Thymol- 
lugten  stærkt.  Dette  forekommer  mig  at  være  en  af  de 
heldigere  Former  for  Anvendelsen  af  dette  nye  Antisepticum, 
som  i  saa  høj  Grad  fortjener  Lægernes  Opmærksomhed. 


Solntio  ad  modam  Coirre« 

Af  Apotheker  H.  P.  Mad  s  cd. 


Solution  Coirre  au  Chlorhydro-Phospbate  de  chaux  er  Navnet 
paa  en  Vædske,  der  for  Øjeblikket  bruges  meget  i  Frankrig 
mod  Rachitis,  Skrofulose,  Fthisis,  med  ét  Ord  i  alle  Syg- 
domme, hvor  man  antager  det  hensigtsmæssigt,  at  der  til- 
føres Organismen  Kalk.  Der  har  været  refereret  flere  Syge- 
historier i  de  franske  medicinske  Tidsskrifter,  som  der  be- 
rettes^  med  heldige  Resultater,  og  i  den  sidste  Tid  bruges 
det  ogsaa  her.  Da  det  jo  er  rationelt  at  give  Kalken  op- 
løst, og  maaske  særlig  i  den  Syre,  som  findes  i  Mave- 
saften, men  det  franske  Præparat  er  meget  kostbart  — 
en  Flaske  med  310  Gram  koster  her  omtrent  2  Kroner  — 
har  jeg  søgt  at  fremstille  det  og  er  derved  kommet  til  føl- 
gende Resultat: 
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Den  kemiske  Analyse  af  100  EubikcenU  Solution  Coirré 
af  Vægtfylde  1,08  gav: 

1,280  Gram  Fosforsyre  PO4  Hs 
0,710  Gram  Kalk  Ga  O 

0,821  Gram  Klorbrint     Cl— H 
samt  ringe  Mængde  af  Natron. 

Dette  giver  efter  Beregning,  idet  den  fosforsure  Kalk 
ved  at  opløses  i  Saltsyre  spalter  sig  i  sur  fosforsur  Kalk 
og  Klorkalcium,  i  100  Kubikctm. 

1 ,628  Gram  opløselig  sur  fosforsur  Kalk.  Ga  H«  Ps  Os 
0,682  Gram  Klorkalcium  CaCla 
1,49    Gram  25  pCt.  holdig  Saltsyre. 

Heraf  ses  det,  at  naar  man  regner  100  Kubikctm.  af 
en  Vædske  med  denne  Vægtfylde  lig  6  Spiseskeer,  vil  bver 
Spiseskefuld  komme  til  at  indeholde  0,265  fosforsur  Kalk, 
som  svarer  til  0,6748  Gram  saakaldet  basisk  trebasisk  fos- 
forsur Kalk  CasPaOs,  det  Stof,  der  tilsigtes  dannet  i  Or- 
ganismen. Paa  Anvisningen,  der  medfølger  det  franske 
Præparat,  angives  der,  at  hver  Spiseskefuld  skal  indeholde 
1  Gram  ren  fosforsur  Kalk,  et  Forhold,  der  altsaa  ikke  efler 
den  almindelige  kemiske  Formel  kan  komme  frem  efter 
Analysen.  Et  noget  afvigende  Resultat  giver  det,  naar  man 
gaar  ud  fra  en  Forbindelse,  som  er  fremstillet  af  Possoz 
og  C  o  Has,  der  kaldes  Phosphate  de  chaux  hydraté  géla- 
tineux  og  som  indeholder  to  Vægtdele  Uydratvand  paa  en 
Vægtdel  Fosfat.  Det  ses  ligeledes  af  Analysen,  at  der  er 
brugt  en  langt  større  Saltsyremængde  end  der  behøves  for 
at  opløse  den  fosforsure  Kalk,  idet  den  Mængde,  der  findes 
i  100  Kubikctm.,  fordrer  1,928  25pCt.  holdig  Saltsyre,  medens 
der  er  brugt  3,284,  hvorfra  dog  maa  drages  den  Mængde 
Klor,  der  indgaar  i  Klornatriumet.  Idet  jeg  efter  denne 
Analyse  fremsætter  efterfølgende  Forskrift  tH  et  Præparat, 
som  jeg  kalder  Solutio  ad  modum  Coirre,  har  jeg  ikke  med«* 
taget  den  overflødige  Mængde  Saltsyre,  der  jo  ikke  kan  være 
aldeles  uskadelig,  naar  det  skal  bruges  i  længere  Tid,  lige- 
som jeg  har  fulgt  Dragendorffs  og  Bi|rschhorns  Frem- 
stillingsmaade  for  fosforsur  Kalk,  hvorefter  der  bruges  om- 
trent dobbelt  saa  meget  Klorkalcium,  som  der  efter  Bereg- 
ningen er  nødvendigt.  Ligeledes  udvadskes  Bundfaldet  for 
Klornatrium^),  og  der  tilsættes  et  ringe  Overskud  af  Saltsyre. 

>)  Da  den  foldstændige  (Jdvadskning  tager  meget  lang  Tid,  kan  Spor 
af  Klornatriam  vist  godt  tilstedes. 
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46,76  kryBtalliBeret  fosforsur  Natron  Nas  HPO4  +  12Hs  O 

opløses  i  1400  Gram  destilleret  Vand. 
25,00  vandfrit  Rlorkalcium  GaCls 
opløses  i  100  Gram  destilleret  Vand. 
Naar  Opløsningerne  ere  filtrerede  gydes  den  fosforsure 
Natron  Opløsning  i   Klorkalciuroløsningen ,    det  fremkomne 
Bundfeld  udvadskes  og  opløses  derpaa  i 

23  Gram    25  pGt.  Saltsyre    samt   fortyndes    derpaa 
til   1000  Rubikctm.     Vædsken  hensættes  nogle  Dage 
og  filtreres. 
Hver  Spisesk^uid  vil  indeholde  25  Centigram  sur  fos- 
forsur Kalk  og  11  Centigram  Klorkalcium.    Der  gives  1  k  2 
Spiseskefulde   to  Gange  daglig  førend  Maaltiderne  enten  i 
Sukkervand  eller  med  Vin. 


Om  Receptskriviiiiig. 


Redaktionen  har  modtaget  følgende  Skrivelse: 

Endskjøndt  Sundhedskollegiets  Skrivelse  af  29de  Decbr. 
1877  til  Redaktionen  af  Ugeskrift  for  Læger  har  hævet  den 
Tvivl,  der  var  rejst  med  Hensyn  til  Tilladeligbeden  af  Decimal- 
betegnelse ved  Receptskrivning,  og  udtalt,  at  Kollegiet  havde 
Betænkelighed  ved  at  søge  udvirket  Forbud  mod  denne  Be- 
tegneisesmaade,  har  Redaktionen  taget  Anledning  af  et  i 
Tyskland  forefaldet  Forgiftningstilfælde  til  paany  at  ivre  imod 
Benyttelse  af  Decimalbetegnelse.  I  Forvisning  om,  at  Red. 
ikke  ønsker  ensidig  at  kæmpe  for  en  forudfattet  Mening, 
men  derimod  at  se  Sagen  stillet  i  et  saa  klart  Lys  som 
muligt,  udbeder  jeg  mig  Tilladelse  til  i  Ugeskriftet  at  paa* 
vise,  at  det  omhandlede  Forgiftningstilfælde  ikke  paa  nogen- 
somhelst  Maade  kan  udledes  af  selve  Decimalbetegnelsen, 
medens  samme,  som  er  benyttet  i  det  omspurgte  Tilfælde, 
tværtimod  snarere  har  maattet  tjene  som  en  Advarsel  og  en 
vækkende  Paamindelse  om  at  undgaa  en  skjæbnesvanger 
Fejltagelse. 

Aarsagen  til  Ulykkestilfældet  er  nemlig  at  søge  i  tre 
Omstændigheder.  Først  i  den  Uskik,  som  vedkommende 
Læge  har  brugt,  og  som  ifølge  Sundhedskollegiets  oven- 
nævnte Skrivelse  maa  anses  stridende  mod  de  gjældende 
Anordninger  hos  os,  at  undlade  at  tilføje  Ordet  •  Gramt  til 
den  angivne  Vægtmængde.     Dersom  Lægen  havde  betegnet 
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VægtmaeDgderne  som  Gram,  vilde  han  vaoskeligere  have 
glemt  at  betegne  deD  forekommende  Talstørrelse  som  Draaber, 
og  Farmacevtens  Opmærksombed  maalte  i  ethvert  Fald  vækkes 
ved  at  se  de  to  Talangivelser  ledsagede  af  Værdibetegnelse, 
medens  denne  savnedes  ved  den  tredje,  dersom  Lægen 
alligevel  havde  glemt  at  tilføje  Oraabebetegnelsen  Den 
anden  Omstændighed,  som  har  medvirket  til  Ulykken,  er 
den  Fejl,  Lægen  ligefrem  har  begaaet  ved  at  undlade  at 
tilføje  en  Antydning  af,  at  den  ene  Talstørrelse  skulde  an- 
give Draaber.  Endelig  tilkommer  for  det  Tredje  den  Pejl 
fra  Apothekerens  Side,  at  E&peditionen  er  sket  ved  en 
ukyndig  Farmacevt,  som  ikke  vidste,  at  15  Gram  Tinet,  opii 
spl.  vilde  fremkalde  Forgiftning  i  det  paagjældende  Tilfælde. 
Den  anvendte  (Jskik  kan  ikke  flnde  Sted  hos  os,  og  hverken 
den  af  Lægen  udviste  Forglemmelse  eller  Cvidenhedsfejlen 
fra  Apothekets  Side  har  nogetsomhelst  at  gjøre  med  Deci- 
malbetegnelsen. Tværtimod  egnede  Tilstedeværelsen  af  Deci- 
malbetegnelse ved  de  to  Tal,  medens  saadan  manglede  ved 
det  tredje,  sig  til  at  vække  Opmærksomheden  for,  at  dette 
sidste  Tal  maatte  staa  i  en  anden  Betydning  end  de  to 
andre. 

Naar  Redaktionen  af  PharmaceuL  Zeit.  fremhæver,  at 
en  urigtig  Anbringelse  af  et  Eomma  i  et  Tal  med  Decimal- 
betegnelse kan  føre  til  skjæbnesvangre  Fejltagelser,  maa  jeg 
bemærke,  at  jeg  forlængst  (Dgeskr.  f.  Læger  for  22de  Decbr. 
1874)  bar  paavist,  at  en  urigtig  Stilling  af  Kommaet  i  et 
Tal,  som  kun  indeholder  Decimaler,  vil  gjøre  Tallet  absurd, 
samt  at  Misforstaaelse  ikke  vil  være  mulig,  naar  der  altid 
benyttes  3  Decimaler. 

Endelig  maa  jeg  nedlægge  Indsigelse  imod,  at  Lægerne 
gjøres  ansvarlige  for  Sætternes  og  Korrekturlæsernes  Fejl. 
En  saadan  Skrift  er  ikke  ftmden,  at  den  ved  at  omsættes 
paa  Tryk  sikrer  mod  Trykfejl. 

løvrigt  tillader  jeg  mig  at  gjøre  opmærksom  paa,  at 
Redaktionen  forudsætter  en  større  Enighed  mellem  sig  og 
Sundhedskollegiet  end  der  i  Virkeligheden  er  lagt  for  Dagen. 
Naar  nemlig  den  nævnte  Skrivelse  fra  Sundhedskollegiet  ud- 
taler, at  man  «holder  for,  at  man  vilde  have  størst  Udsigt 
til  at  undgaa  Fejltagelser!  ved  den  af  Red.  forfægtede  Skrive- 
maade,  saa  er  en  saadan  Udtalelse  meget  langt  fra  at  er- 
klære sig  enig  med  Red.  tmed  Hensyn  til  det  Farlige«  ved 
Decimalbetegnelsen. 

Naar  Red.  endvidere  tillægger  Sundhedskollegiet  som 
MoHv  for  sin  Vægring  ved  at  tage  Initiativet  til  en  Ændring 
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af  de  gjældeode  Bestemmeiser  den  Betragtning,  at  Decimal- 
betegnelsen  har  været  benyttet  af  ikke  faa  Læger  i  8  Aar, 
uden  at  Kollegiet  har  erfaret  uheldige  Følger  af  Fejlskriv- 
ning, saa  har  Red.  overset,  at  Kollegiet  ^af  flere  Grunde* 
har  haft  Betænkelighed  i  saa  Henseende;  og  af  den  Diskus- 
sion ,  der  er  ført  i  Dgeskriftet  om  Gramvægtsysteroets  Be- 
nyttelse, vil  det  ogsaa  fremgaa,  at  der  maa  være  andre 
Grunde  for  Kollegiet  til  ikke  at  søge  Decimalbetegnelsen 
forbudt  end  den,  at  denne  Skrivemaade  allerede  var  tilvant 
for  en  Del  af  Landets  Læger. 

ÆrøskJøbiDg,  den  17de  Noyember  1878. 

Med  Højagtelse  ærbødigst 

E.  Biering. 


Vi  have  allerede  et  Par  Gange  tidligere  haft  Lejlighed 
til  at  udtale,  at  denne  Sag  efter  vor  Mening  var  ftildt  ud- 
debatteret, og  denne  Overbevisning  kan  kun  styrkes  ved 
Dr.  Bierings  ovenstaaende  ny«  Indlæg  i  den.  Vi  frem- 
hæve derfor  udtrykkelig,  at  vi  ikke  agte  at  aabue  nogen  ny 
Diskussion  om  dette  Æmne,  idet  vi  ledsage  Dr.  Bierings 
Replik  med  et  Par  orienterende  Bemærkninger,  som  dens 
Form  gjør  nødvendige.  For  det  Første  vil  det  være  ind- 
lysende for  Enhver,  som  opmærksomt  gjennemlæsér  Sund- 
hedskollegiets  Skrivelse  til  os  (Ugeskr.  f.  Læger  3dje  R.  XXV. 
Nr.  2)  0^*  dermed  sammenholder  Prof.  Warnckes  tidligere  Ud- 
talelser i  denne  Sag,  at  de  tflere  Grunde«,  h'vortil  Dr.  B. 
hentyder,  aldeles  ikke  referere  sig  til  nogensomhelst  Tvivl 
hos  Kollegiet  om,  hvilken  Skrivemaade  det  for  sit  Vedkom- 
mende foretrækker.  Kollegiet  har  i  saa  Henseende  udtalt  sig 
med  en  Tydelighed,  som  ikke  burde  kunne  misforstaaes,  til 
Fordel  for  den  af  os  anbefalede  Skrivemaade.  Den  væsent- 
lige Forskjel ,  som  Dr.  B.  har  villet  se  mellem  Sundheds- 
kollegiets  Udtalelse  og  vor  Omtale  af  den,  vil  han  kun 
kunne  hævde,  naar  han  fastholder,  at  Fejltagelser  i  den 
omhandlede  Retning  ikke  lunne  være  farlige,  og  det  er  dog 
vel,  ret  betænkt,  ikke  hans  Mening.  Ligesaa  lidt  begrundet 
er  Forf.'s  Forundring  over,  at  vi,  uagtet  Kollegiet  har  udtalt 
sin  Betænkelighed  ved  at  søge  udvirket  Forbud  mod  Brugen 
af  Decimalbetegnelsen,  dog  have  taget  Anledning  af  et  i 
Tyskland  forefaldet  Forgiftningstilfælde  til  at  ivre  mod  Be- 
nyttelsen af  denne  Betegnelsesmaade.  Forholdet  er  Jo  nemlig 
saa,  at  den  væsentligste  Grund  for  Kollegiet  til  ikke  at  ville 

Uf«ikr.  f.  Laf«.  8w  R.  M.  Bd.  Nr.  IB.  M.  2 
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gage  de  gjsldende  Bestemmelger  ændrede  er,  at  der  hidtil 
herhjemme  ikke  er  kominet  til  offentlig  Kundskab  nogen 
skæbDesvanger  Fejltagelse,  der  kunde  tilskriveø  Anvendelaen 
af  Decimaibetegnelsen.  Heldig?i8  er  dette  endnu  stadig  Til- 
fældet, men  derfor  vil  der  ligefuldt  være  al  Anledning  til  at 
drage  sig  Udlandets  sørgelige  Erfaringer  til  Nytte,  og  det 
er  ogsaa  af  den  Grund,  at  vi  have  henledet  Opmærksom- 
heden paa  det  paagjældende  Forgiftningstilfælde.  Faktum  er, 
at  den  ministerielle  Bekjendtgjerelse  af  12te  M^  1869  har 
tilladt  og  tillader  fremdeles  forskjellige  Fortolkninger,  og 
den  Skrivemaade,  som  i  det  omhandlede  Tilfælde  har  givet 
Anledning  til  Fejltagelsen,  floder  stadig  nogen  Anvendelse 
her  i  Landet.  Bvorfor  da  ikke  søge  de  gjældende  Bestem- 
melser erstattede  ved  nye,  som  i  klare,  utvetydige  Udtryk 
paabyder  den  Skrivemaade,  som  maa  anses  for  den  mest 
betryggende?  Sagen  er  i  ethvert  Fald  vigtig  nok,  til  at  man 
bør  søge  den  ordnet  paa  den  hensigtsmæssigste  Maade. 

Red. 


Om  Karbolgaxe. 

Af  E.T.Helberg,  Læge  Ted  Sygehuset  i  Aalborg. 


Skjøndt  jeg  næppe  tror,  at  den  stringente  Listerske  For- 
binding yi\  finde  Indgang  i  privat  Praxis  og  særlig  i  Land- 
praksis, da  der  udfordres  kyndig  Assistance,  som  ikke  altid 
kan  haves,  og  den  i  mange  Tilfælde  tildels  kan  erstattes 
ved  Anvendelsen  af  Vat  og  Earbololie,  saa  er  dog  vist  alle 
Læger,  der  i  Hospitalspraiis  have  Lejlighed  til  at  anvende 
denne  Forbindiogsmaade  i  nogen  Odstrækning,  enige  om, 
at  Kirurgien  ved  den  nøjagtige  Listerske  Forbinding  opnaar 
Resultater  og  indlader  sig  paa  operative  Foretagender,  som 
for  20 — 30  Aar  siden  vilde  have  været  en  Umulighed. 

En  væsentlig  Anke  mod  Methoden  har  stadig  været  det 
kostbare  Forbindingsmateriale ,  og  deriblandt  særlig  Gazen. 
I  en  kort  Beretuing  fra  Kommunehospitalet  meddeler  Hr. 
Overlæge  Studsgaard,  at  han  har  indført  Brugen  af  Kar* 
bolgaze,  som  laves  i  Hospitalet,  og  som  er  langt  billigere 
end  den  almindelige;  da  jeg  i  længere  Tid,  før  jeg  læste 
denne  Beretning,  bar  brugt  et  ligneode  Stof,  og  jeg  i  oven* 
nævnte  Meddelelse  ikke  fl&der  nogen  Angivelse  af  Maaden, 
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hvorpaa  TiWirkniDgeD  foregaar,  økal  jeg  i  Korthed  tillade 
mig  at  meddele,  hvorledes  jeg  efter  en  AnvisniDg  som  findes 
i  •Berliner  klinischer  Wochenschrifl  1878  Nr.  29t,  af  Dr. 
Bruns  i  TObiogen,  har  forskaffet  mig  en  meget  brugbar 
og  billig  Karbol^ase.  Listers  Gaze  fremstilles  paa  den  Maade, 
at  Gazestoffet  bliver  bragt  i  en  ophedet  Blanding  af: 

1  Del  Karbolsyre, 
5  Dele  Harpix, 
7  Dele  Parafin; 

den  bliver  da  presset  mellem  Valser,  og  hertil  udfordres 
særegne  Maskiner,  hvorved  Stoffet  fordyres. 

Dr.  Bruns  bruger  én  langt  simplere  Maade,  idet  han 
anvender  en  kold,  tyndflydende  Opløsning,  som  let  opsuges 
af  Bomuldstøjet  og  hurtigt  terrer.  Da  man  i  Almindelighed 
antager,  at  Parafin  virker  irriterende  og  væsentligt  bidrager 
til,  at  der  fremkommer  Ekzem  og  Irritation  af  Huden,  som 
jævnlig  forekommer  ved  længere  Brug  af  Listers  Gaze,  har 
han  efter  flere  Forsøg  fundet,  at  01.  ricini  gjør  Gazen 
blødere  og  smidigere  uden  at  frembringe  Irritation.  Hans 
Fremgangsmaade  er  følgende: 

25  Meter  Gaze,  som  er  fuldstændig  fri  for  Fedtstof,  og 
som  kan  faas  i  Fabrikerne  i  Heidenheim  i  Wfirtemberg,  i 
Berlin,  Scbafhausen  og  andre  Steder,  bliver  æltet  i  en  Op- 
løsning, bestaaende  af: 

100  Gram  Karbolsyre, 

400  Gram  pulveriseret  Colophoniumi 

40  Gram  01.  ricini, 

2000  Gram  almindelig  Vinaand. 

Karbolsyren  bliver  først  tilsat,  naar  Harpixen  er  opløst 
i  Vinaanden. 

I  denne  Opløsning  æltes  nu  Gazen  tilstrækkeligt,  indtil 
alt  Stoffet  er  gjennem vædet,  det  bliver  da  udbredt  horizon- 
talt  til  Tørring,  helst  i  fri  Luft,  og  i  Løbet  af  nogle  Timer 
er  Porbindingsstoffet  færdigt  til  Brug. 

Ved  en  nøjagtig  Beregning  af  alle  Udgifter  bliver  denne 
Gaze  lidt  billigere  end  den  Listerske,  som  jeg  hidtil  har 
faaet  fra  Frederiks  Hospitals  Apothek,  men  den  egentlige 
Besparelse  fremkommer  derved,  at  Gazen  kan  udvadskes, 
koges  et  Par  Gange  i  Natronlud,  og  atter  behandles  med 
den  nævnte  Opløsning,  hvorefter  Stoffet  bliver  fuldkommen 
saa  godt,  som  første  Gang;  efter  en  Kogning  i  Natronlud 
kan  der  næppe  tænkes  al  klæbe  nogen  Smitte  ved  de  engang 
brugte  Forbindingsstykker.    Jeg  har  nu  saaledes  Gaze,  som 
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3dje  GaDg  har  \sret  behandlet  paa  denne  Maade,  det  er 
fuldatændig  saa  godt  som  første  Gang,  og  viser  sig  iigesaa 
brugbart  og  antiseptisk  som  tidligere.  Jeg  véd  nu  ikke,  om 
det  er  denne  Tilberedningsmaade ,  som  Ur.  Overlæge 
Studsgaard  anvender,  men  jeg  kan  med  ruldkommeo 
Sikkerhed  anbefale  denne  af  Dr.  Bruns  brugte  Fremgangs* 
maade,  der  giver  et  meget  smukt  og  godt  Forbindlngsstof, 
som  altsaa  efter  Odvadskning  kan  bruges  flere  Gange;  jeg 
antager  efter  den  Prøve,  jeg  har  anstillet,  at  det  kan  bruges 
4—5  Gange,  hvorved  altsaa  den  store  Prisbilligbed  frem- 
kommer. 


Om  AfdeliBg  D  paa  Frederiks  Hospital. 


Bøjstærede  Hr.  Redaktør! 

I  Anledning  af  Deres  Tilføjelse  til  min  lille  Artikel  i 
Dgeskriftet  for  23de  November  beder  jeg  Dem  om  Plads  for 
følgende  Linier  til  Svar  paa  Deres  Berigtigelse  af  et  Par  af 
mine  Udtaleiser. 

i  den  ene  Berigtigelse  gjør  De  opmærksom  paa:  ^at 
det  ikke  maa  overses,  at  den  nuværende  Ordning  af  Servi- 
cerne paa  Frederiks  Hospital  er  Resultatet  af  Forhandlinger, 
hvortil  ogsaa  Ønsket  om  paa  Frederiks  Hospital  at  tilveje- 
bringe et  tilstrækkeligt  Materiale  for  den  kliniske  Undervis- 
ning i  Oftbalmologi  var  medvirkende*.  Ja!  det  er  jo  netop 
det,  jeg  har  oplyst;-  men  saa  har  jeg  yderligere  oplyst  — 
og  det  var  Hovedøjemedet  med  min  Artikel  —  at  dette 
Ønske  maatte  opgives,  fordi  Hospitalsdirektionen  ikke  vilde 
indrømme  en  ofthalmologisk  Service  og  Fakultetet  ikke  vilde 
gaa  ind  paa  en  blandet,  kirurgisk- ofthalmologisk  Afdeling. 
De  tilføjer:  tat  Maalet  ikke  er  naaet,  en  sikkert,  men  lige^) 
saa  sikkert  er  det,  at  man  har  haft  det  for  Øje 
selv  efter  Vedtagelsen  af  den  nuværendeOrdning.« 

Tør  jeg  spørge  Dem  Ur.  Redaktør,  hvem  disse  «manft 
er,  og  naar  og  hvor  der  er  sket  noget,  som  berettiger  til 
at  sige^  at  dette  Maal  endnu  tilsigtedes,  efter  at  den  nye 
Ordning  var  vedtaget? 

I  den  anden  Berigtigelse  tillægger  De  mig  den  Udtalelse : 
at  min  Afdeling  ikke    skulde   have  større  Forpligtelse  til  at 


')  Udhævet  af  mig. 
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præstere  særlig  UodervisniDg  i  Øjensygdomme  eod  f.  Ex.  de 
kirurgiske  AfdeliDger  paa  Koromuoehospitalet.  Saaledes  lyde 
imidlertid  mioe  Ord  ikke,  men  Jeg  tilstaar,  at  jeg  Pag.  370 
nederst  paa  Siden  bar  udtrykt  mig  saaledes,  at  det  kan 
misforstaas.  D?ad  jeg  har  ment,  er,  at  min  Afdeling  — 
qva  kirurgisk  Afdeling  —  ikke  er  anderledes  stillet  end  f.  Ex. 
de  kirurgiske  Servicer  paa  Kommunehospitalet,  eller  som 
jeg  (Pag.  372)  har  udtrykt  mig  —  uden  at  kunne  misfor- 
staas —  at  den  ligesaalidt  som  de  kan  'betegnes  som  en 
Afdeling  'særlig  for  Øjensyge«. 

Med  Tak  for  Gjæstfrihed  i  Deres  ærede  Blad. 

Ærbødigst 
P.  Plum. 


Forsaayidt  Lektor  Plums  Bemærkninger  gaa  ud  paa  at 
godtgjøre,  at  Bensynet  til  paa  Frederiks  Hospital  at  samle 
et  Materiale  for  den  kliniske  Undervisning  i  Oflhalmologi  ikke 
var  medvirkende  ved  de  Forhandlinger,  der  dannede  Grund- 
laget for  den  sluttelige  Ordning  af  Sagen  om  de  kirurgiske 
Servicer,  kommer  han  netop  i  Modstrid  med  hvad  vi  anse 
for  bevist.  Der  er  ikke  Tvivl  om,  at  Lektor  Plum  giver  en 
fuldstændig  og  i  alle  Henseender  korrekt  Fremstilling  af 
Fakultetets  Stilling  til  denne  Sag,  saaledes  som  den  er  fore- 
lagt Oflfentligheden  gjennem  den  af  Prof.  G  o  os  udgivne 
•  Ordbog  for  Kjøbenhavns  Universitet  o.  s.  v.  KJøbenhavn 
1876»,  men  et  andet  Spørgsmaal,  til  hvis  Besvarelse  der 
ikke  foreligger  noget  Materiale,  er,  om  Bospitalsdirektionøns 
Opfattelse  har  været  fuldstændig  overensstemmende  hermed. 
Tværtimod  have  vi  haft  Følelsen  af,  at  det  er  gaaet  her  som 
saa  ofte,  hvor  et  Kompromis  afsluttes  ved  gjensidige  lod- 
rømmelser,  at  hver  Part  tillægger  det  en  noget  forskjellig 
Betydning.  I  ethvert  Fald  er  det  sikkert,  at  der  efter  Ved- 
tagelsen af  den  nye  Ordning  var  megen  Tvivl  blandt  Læge- 
standen om,  hvilken  Vægt  Bospitalsdirektionen  vilde  og 
burde  lægge  paa  den  Omstændighed,  at  alle  de  ØJensyge, 
der  søgte  Optagelse  paa  Hospitalet,  skulde  anbringes  paa 
den  n3fe  Afdeling.  At  man  ogsaa  indenfor  Direktionens 
Kreds  har  haft  Opmærksomheden  særlig  henvendt  paa  dette 
Moment ,  fremgaar  bl.  A.  af  de  Udtalelser  af  Konferentsraad 
Dahlerup  i  nærværende  Blad,  som  netop  have  givet  An- 
ledning til  dette  Ordskifte.  Det  var  dette  Forhold,  vi  i  vor 
forrige  Replik  hentydede  til  —  vi  beklage,  hvis  Udtrykkene 
ere  valgte  saaledes,  at  de  kunne  misforstaas  — ;   at  man 
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efter  VedtageUeD  af  den  nye  Ordning  skolde  haye  « tilsigtet« 
det  oprindelige  Maal,  have  vi,  som  det  vil  ses,  intetsteds 
udtall.  Med  Bensyn  til  det  tredje  Punkt,  som  Lektor  Plum 
omtaler^  ses  det,  at  vi  ere  enige. 

Idet  vi  gjøre  denne  Tilfejelse  til  Lektor  Plums  afslot- 
tende  Replik,  kunne  vi  ikke  tilbageholde  den  Bemsrkning, 
at  ved  enhver  Diskussion  bortledes  Opmærksomheden  saa 
et  fra  det,  der  dannede  dens  Udgangspunkt.  Vi  skulle 
derfor  til  Slutning  tillade  os  at  præcisere  dette  for  denne 
Sags  Vedkommende.  En  Ytring  her  i  Bladet  for  et  AarsUd 
siden  gav  Lektor  Plum  anledning  til  at  tro,  at  vi  gjorde  os 
skyldige  i  en  Misforstaaelse  med  Hensyn  til  Opgaven  for 
den  af  ham  ledede  Afdeling,  en  Misforstaaelse,  der  involve- 
rede den  Antagelse,  at  Afdelingen  ikke  ftildt  ud  opfyldte  sit 
Hverv.  Vi  have  gjort  opmærksom,  at  dette  ingenlunde  var 
Meningen  med  vor  Udtalelse,  og  vi  fremhæve  udtrykkelig, 
at  Overlægen  for  Afdeling  D  paa  Frederiks  Hospital  selv- 
følgelig som  saadan  ikke  har  andre  Forpligtelser  med  Hen- 
syn til  Undervisningen  end  de,  der  paahvile  ham  i  Henhold 
til  den  kgl.  Resolution  af  22de  Januar  1873,  nemlig  «at 
deltage  i  den  kliniske  Undervisning  efter  den  ved  Univerai- 
tetet  fastsatte  Plaui.  Dermed  antage  vi,  at  Diskussionens 
væsentligste  Æmner  ere  udtømte,  og  at  enhver  Misforstaaelse 
er  Qæmet  mellem  os  og  vor  højtærede  Kollega. 

Red. 

Ltf  if  Me  Nf vember  1878  •m  hAalti  Penit ■  til  ferkoivarwide  dvw- 
1«^  Sslæer.  Den  forheDvørende  Oyerløge  ved  den  nørrejyske  Sinds- 
sygeanstalt Ted  Aartius,  Etatsraad,  Dr.  med.  Harald  Selmer»  R.  af  D. 
og  Dbmd.,  1  Henhold  til  Lot  af  29iie  December  1862  tillagte  Pension 
forhøjes  til  5000  Kr.  saaledes,  at  Forhøjelsen  regnes  ham  til  Gode  fra 
hans  Entledigelse  den  31te  Marts  d.  A. 


SkrlTclse  af  7de  NoTemker  1878  fri  JosUtsnlsisteriet  (ttl  det  kgl.  Sud- 
kedskellegiun).  Hed  Hensyn  til ,  at  Pystkus  for  N.  N.  Amter  i  det  med 
Ministeriets  Skrivelse  af  Ilte  Februar  d  A.  fremsendte  Andragende  hårde 
meddelt,  at  de  tvende  i  N.  N.  KJøbstad  værende  Apothekere  paa  Fore- 
spørgsel havde  erklsret  sig  villige  til  at  anskaffe  og  i  deres  Officiner 
forhandle  homøopatiske  Lægemidler ,  samt  havde  fremhævet  Ønskelig- 
heden af,  at  der  gives  Regler  for  Tilberedelsen  af  og  Opbevaringen  af 
de  nævnte  Lægemidler,  samt  at  der  fastsættes  Taxier  for  Dispensationen 
af  disse,  anbefalede  det  kgl.  Sundhedskolleglum  i  behagelig  Skrivelse  af 
1ste  Juni  d.  A.,  at  det  i  Overensstemmelse  med  et  af  Danmarks  Apo- 
thekerforening  derom  fremsat  Forslag  maatte  overlades  bemeldte  Forening 
at  udarbejde  de  nødvendigste  Regler  for  Tilberedningen  af  Medicinen 
efter  homøepatiske  Forskrifter  samt  en  derhen  hørende  Taxt  i  Lighed 
med  den  HJælpetaxt,  som  hvert  Aar  udarbejdes  ved  Apothekerforeolngeos 
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ForaostaltoiDg,  dog  at  de  eyeotoelle  Taxtbestemmelser  oDderkastes  lolle- 
gieta  Kontrol. 

Foranlediget  heraf  skulde  man  tjenstllgat  melde,  at  Ministeriet  ikke 
finder  Noget  at  erindre  imod»  at  der  forholdes  som  af  Kollegiet  foreslaaet 


Øet  nedklBske  Seltkik  I  KJ«keiktfai  Møde  Tirsdag  den  3dje  December 
1878  Kl.  7: 

Professor,  Dr.  med.  HIrschsprung:  Meddelelser  fra  Bernebospl- 
talet  Mindre  Meddelelser:  Korpslæge  Lanb:  Tilfælde  af  Goxygodynl  hel- 
bredes Yed  Operation. 


O? migt  •?  er  BjgiHUMi  Dtéftld  eg  ftiålm  I  IJebeBbifB, 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenhaTns  prakL  Læger  (165)  er  1  UgeD  til  deo  19deNoTbr.  an- 
meldt 797  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  602  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkoppør  12,  Mæslinger  1,  Skarlagensfébør  IS,  ondartet 
Halssyge  20,  Stmbehoste  O,  Kighoste  1,  Faaresyge  U,  gastr.  Feber  S7, 
tyf.  Feber  16,  exantbematlsk  Tyftts  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akot  Diarré  106,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  31, 
Barselfeber  8,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Bryatkatenh  181,Grippe2, 
Lungebetændelse  25,  Halsbetændelse  102.  akut  Leddere?matisme  16,  aodre 
Farsoter  16  (Øjebetændelse  5,  Zona  2,  Nældefeber  4,  FnrnnkJer  2  og 
Rødllnger  3  Tilfælde);  desnden  Gonorré  103,  Tenerlsk  Saar  32,  erhYorret 
Syfilis  16,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  27,  Drankergalskab  11,  Brændefins- 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Gormsgade,  Rosengaarden  og 
GI.  Strand. 

Dødsfaldenes  Antal  ei  82.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  8 
(Skarlagensfeber  1,  ondartet  Halssyge  1,  tyf.  Feber  1,  iadeol.  Kolera  og 
akut  Diarré  4,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  4;  konstltotio- 
nelle  Sygdomme  20  (LungesYindsot  10);  Toldsomme  Dødsaar- 
sager2  (SeWmord);  Dannelsesfejl2;  lokale  Organsygdomme38; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  8  (Tæring  hos  Smaabørn  6). 

Levendefødte  ere  175  (88  Drenge,  87  Piger);  Dødfødte  6. 

Meget  mild  og  ligelig  Tempetetnr  med  overrejende  sydlige  til  østlige 
Vinde  og  ringe  Nedbør. 


Bekjendtgjørelser. 

Ved  mJD  ForflylteUe  til  Nørre-Sundby,  er  Plads  ledig 

for  BD  Læge  i  Broust.     Apothek  flades  paa  Stedet.  Den 

eventuelie  Læge  vil  have  Forkjøbsret  til  min  Ejendom.  Nær- 
mere Oplysninger  faas  i  C.  A.  Reitzels  Boghandel. 


Søphis  løller. 


1 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnaatik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  KL  7—9  og  IV2— 2^2, 
for  Damer  og  Børn  RI.  11—12  og  2V2— SVs. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Knmi^ 


Den  almindelige  danske  Lægeforening. 

Formandens  Adresse   er   fra    1ste  December   i  Vallø 
pr.  Kjøge. 


Maltkux^A-nstalteii«  Peter  Skramsgade  17,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

8.  Bfert. 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsfUldt  af  Dr.  med. 
V.  Budde. 


Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

gynækologiske  og  Obstetriciske  Meddelelser. 

Dnder  Medvirkning  af 

Dr.  Netwl,        Dr.  SaltmaMi        Prof.  Schøiberg, 
Stockholm.  Helsingfors.  Kristiania. 

Ddgivne  af 
Prof.  F.  Howitz. 

2.  Binds  1.  Hefte.    Med  3  Træsnit  og  2  Tabeller. 

Indhold:  Boye,  J.:  23  Ovariotomier,  adf.  i  1876—78.  —  Stad- 
feldt:  Nogle  Tilfælde  af  msdanneUe  1  Uenitalkanalen  hos  Kvioden  (med 
8  skematiske  Afbildninger).  —  Magnas;  Perforatloo  af  et  hydrocefalUk 
Hoved  gjennem  Rygmarvskanalen.  —  Traotner:  Tilfalde  af  raptara 
oterl.  --  Meyr.  Leopold:  Bidrag  til  Navllogsspørgsmaalet  (med  2  Ta- 
beller). —  Ørum,  H.  P  :  Om  Uterinflbromernes  Hyppighed  i  Kjeben- 
havn.  —  Uterataroverslgt: 

Pris:  2  Kr.  50  Øre. 

Jac*b  Lini. 

Bteaeo  LttDM  Bogtrykkeri.    C.  A.  IMtstli  Porltf. 


IJchcihan.  •.  7.  leebr.  1838. 


Ugeskrift  for  Læger. 

a-JJ«  Række  XXVI.  Nr.  27. 


■ 


Redijjreret  af  Dr.  T.  BiMe. 

saBssssBSBBsss^aBasssssssasB 


Indhold:   Syge-  »g  BegraTilflcikasiflr.    Rje  Bfgcr.    Taknc«.    Ofmi|t  fTW  Sjgimw,  Må- 
m  H  rtUer.i  Ij*kiliaTn.    fiekjadtgifnbcr. 


Syge-  ag  Begrayelseskasser. 

(ArbeJderkomtnisflioDeDS  Betænkniog.) 


Gjensidige  Bjælpeforeninger,  hvorved  Arbejderen  har  søgt 
at  organisere  og  udvikle  Selvbjælpsprincipet,  have  i  de 
senere  Aar  begyndt  at  fremtræde  i  Danmark,  og  allerede  nu 
have  de  utvivlsomt  stiftet  megen  Gavn ;  men  der  klæber  dog 
saa  mange  Mangler  ved  Organisationen  af  disse  Foreninger 
her  i  Landet,  at  der  synes  at  være  al  Grund  til  at  tage 
under  Overvejelse,  hvad  der  kan  gjeres  for  at  afhjælpe  disse 
og  for  i  det  Hele  at  støtte  og  fremhjælpe  denne  vigtige 
Samfundsopgave. 

Det  er  her  i  Landet  dt^knn  Syge*  og  Begravelses* 
kasserne,  der  hidtil  have  vundet  større  Udbredelse,  og  det 
er  derfor  ogsaa  dem,  som  Kommissionen  under  sine  Over- 
vejelser først  har  haft  for  Øje. 

Sygekasser  have  været  kjendte  og  anvendte  i  Danmark 
fra  de  ældste  Tider;  allerede  de  gamle  Gilder  havde  iblandt 
landet  det  Formaal  at  understøtte  syge  Gildebrødre.  Da 
Gilderne  senere  gik  over  til  Haandværkslav ,  var  det  navnlig 
Svendelavene,  der  stillede  sig  den  Opgave  at  yde  gjensidig 
Hjælp  i  Tilfælde  af  Sygdom,  Alderdomssvaghed  o.  1,  Efter- 
haanden  udviklede  Forholdene  sig  saaledes,  at  enhver  Svend 

8dj6  Bakke.  S6d«  Bd. 
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var  tvunget  Medlem  af  det  Lav,  hans  Haandværk  herte  til, 
og  indtil  Næringsloven  udkom  i  Aaret  1857,  bestod  der 
idtsaa  en  Del  Tvangskasser,  de  saakaldte  Svendelader,  hvis 
vigtigste  Formaal  var  at  yde  Syge-  og  Begravelseshjælp.  Da 
Lavstvangen  ophævedes  ved  Næringsloven  af  29de  Decbr. 
1857,  bortfaldt  ogsaa  denne  Eassetvang,  og  der  stilledes  i 
Udsigt,  at  de  tidligere  Svendeladers  Eas&ebeholdningar  kunde 
overføres  til  ft>ivillige  Foreninger  af  Svendene.  Disse  Basser 
vare  ikke  de  eneste,  som  bestod  paa  denne  Tid,  skjøndt  de 
dannede  det  overvejeinde  Antal.  I  nogle  Byer  var  der  saa- 
ledes  anordnet  Sygekasser  for  Borgervæbningerne,  og  der 
bestod  flere  frivillige  Foreninger  rundt  om  i  Landet. 

Indenrigsministeriet  har  i  de  senere  Aar  flere  Gange 
haft  Opmærksomheden  henvendt  paa  Sygekasserne.  Saa- 
ledes  udarbejdede  en  den  18de  November  1861  nedsat  Kom- 
mission et  Normaludkast  til  Love  for  Sygekasser,  som  imid- 
lertid vistnok  tør  siges  ikke  at  have  vundet  tilstrækkelig  Od- 
bredelse,  og  under  I  Ode  Februar  1866  nedsattes  en  ny 
Kommission  med  det  Formaal  iblandt  andet  at  afgive  en 
Betænkning  over,  hvad  der  kunde  gjøres  for  at  fremme 
Sygekasseinstitutionen;  men  dette  førte  dog  ikke  til,  at  der 
blev  truffet  Foranstaltninger  til  at  støtte  de  bestaaende  og 
opvoxende  Sygekasser,  og  det  paahviler  saaledes  endnu  den 
nærværende  Kommission  at  tage  under  Overvejelse,  hvad  dør 
muligen  kan  gjøres  i  denne  Retning. 

Syge-  og  Begravelseskasserne  i  Danmark  findes  navnlig 
i  og  omkring  de  større  Byer,  og  have  derfra  bredet  sig 
længere  og  længere  ud  paa  Landet.  De  findes  derfor  i 
størst  Antal  paa  Øerne  og  Østkysten  af  Jylland,  medena 
Vestkysten  af  Jylland  kun  kan  opvise  faa,  skjøndt  de  ogsaa 
her  i  den  senere  Tid  synes  at  vinde  Indgang,  uagtet  den 
stærkt  spredte  Befolkning  naturligvis  lægger  store  Hindringer 
ivejen  for  saadanne  Associationer. 

Efter  Indberetninger  til  det  statistiske  Bureau  fandtes  i 
Aaret  1867  297  Syge-  og  Begravelseskasser  med  23000  Med- 
lemmer, og  i  Slutningen  af  Aaret  1874  var  der  685  med 
c.  87000  Medlemmer  og  en  samlet  aarlig  Indtægt  af 
c.  800000  Kroner.  Foreningerne  havde  opsparet  en  Kapital 
af  omtrent  1,200,000  Kr.  og  havde  i  Løbet  af  Aaret  1874 
uddelt  215000  Kr.  i  direkte  Pengeunderstøttelse,  54000  Kr. 
til  Medicin  og  62000  Kr.  som  Lægehonorar.  Endvidere  ud- 
deltes omtrent  51000  Kr.  i  Begravelseshjælp  og  9000  Kr. 
som  Understøttelse  til  Gamle  og  til  Medlemmernes  Enker. 
Desuden  virkede  Foreningerne  som  Laanekasser. 
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*  Det  vil  af  disse  Data  ses,  at  SygekasselnstitutiooeQ  er 
i  en  rask  Fremvæxt  og  allerede  har  vundet  saa  stor  Betyd- 
ning her  i  Landet,  at  den  vel  fortjener  den  største  Opmærk- 
somhed fra  Arbejderkommissionens  Side.  Der  var  saa  meget 
mere  Grund  til  at  beskjæflige  sig  med  denne  Sag,  som  man 
havde  Formodning  om,  at  Sygekasserne  i  flere  Henseender 
vare  komne  ind  i  et  galt  Spor,  som  let,  naar  Udviklingen 
fortsattes  ad  den  samme  Vej,  kunde  føre  til  Resultater,  der 
baade  i  og  for  sig  Ivare  sørgelige  og  kunde  medføre  den 
Følge,  at  den  hele  saa  overordentlig  gavnlige  Institution  gik 
tilgrunde. 

Kommissionen  har,  for  at  komme  til  Klarhed  over  disse 
Forhold  og  for  at  komme  til  Kundskab  om  Sygeligheden, 
ladet  foretage  forskjellige  Undersøgelser. 

Man  er  ved  disse  Undersøgelser  kommen  til  det  Re«* 
sultat,  at  der  til  den  bestaaende  Ordning  af  Sygekasserne 
knytter  sig  baade  talrige  og  væsentlige  Mangler.  Det  kan 
saaledes  fremhæves,  at  Bestemmelserne  om  Bidragenes  Stør- 
relse ofte  ere  meget  uheldige.  Det  er  meget  almindeligt, 
at  Medlemmerne  betale  samme  Bidrag,  i  hvilken  Alder  de 
end  træde  ind  i  Foreningen,  hvilket  i  mange  Tilfælde  kan 
være  særdeles  farligt  for  Foreningens  Bestaaen.  Det  er  be- 
kjendt,  at  Sygelighed  og  Dødelighed  iblandt  andet  ikke 
mindst  afhænger  af  Alderen.  Naar  derfor  en  Forening 
kræver  samme  Betaling  af  Medlemmerne,  hvad  enten  de 
træde  ind  som  unge  eller  gamle,  saa  begaar  den  for  det 
første  en  Uret  mod  de  Unge,  fordi  disse  komme  til  at  be- 
tale for  de  Ældre,  hos  hvilke  Sygdomstilfældene  ere  hyp- 
pigere, og  dernæst  udsætter  Kassen  sig  for,  at  de  ældre 
Medlemmer  efterhaanden  komme  til  at  udgjøre  et  uforholds- 
mæssigt stort  Antal,  og  den  kan  derfor  let  risiker«  langt 
større  Udgifter,  end  den  var  forberedt  paa.  Den  bedste 
Maade,  hvorpaa  denne  Ulempe  kan  hæves,  er  vistnok  at 
kræve  forskjellige  Bidrag  af  Medlemmerne  efter  den  Alder, 
de  have  ved  Indtrædelsen,  saaledes  at  Bidragene  stige  med 
Indtrædelsesalderen  og  rette  sig  efter  den  forventede  større 
Sygelighed.  Med  denne  Tanke  for  Øje  udarbejdede  allerede 
Kommissionen  af  18de  November  1861  en  Skala  for  Med- 
lemsbidragene; men,  som  ovenfor  omtalt,  har  dette  Forslag 
ikke  vundet  stor  Udbredelse.  Det  er  saameget  nødvendigere 
at  fremhæve  denne  Mangel  ved  de  frivillige  Sygekasser,  som 
Erfaringerne  godtgjøre,  at  Ordningen  af  de  gamle  Lavs- 
kasser  og  de  vborgerlige  Væbningers*  Kasser  ikke  frembød 
nogen    saadan  Ulempe.     Disse  Kasser  kunde  nemlig  efter 
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selve  ForholdeneB  Natur  gjøre  sikker  Regning  paa  en  stadig 
Tilgang  af  nye,  unge  og  raske  Medlemmer.  Saalænge  dette 
er  Tilfældet,  er  der  ingen  stor  Fare  ved  at  have  ensartede 
Bidrag,  fordi  Kassen  kan  forvente,  at  der  altid  vil  være 
omtrent  det  samme  Forhold  mellem  Dnge  og  Gamle,  saa  ait 
den  ikke  behøver  at  frygte  nogen  stor  Svingning  i  Udgif- 
terne fra  den  Side.  Men  naar  som  nu  Foreningerne  ere 
frivillige,  stiller  Sagen  sig  helt  anderledes,  og  overfører  man 
Ordningen  fra  de  gamle  Tvangskasser  til  de  nye  fHvillige 
Kasser,  kommer  man  let  til  sørgelige  Resultater,  hvilket  da 
ogsaa  Erfaringen  noksom  har  vist. 

I  en  nær  Forbindelse  med  dette  Forhold  staar  det,  at 
Medlemsbidragene  som  oftest  snarere  ere  for  lave  end  for 
høje.  En  ny  oprettet  Sygekasse  vil  ofte  firistes  til  at  holde 
Bidragene  altfor  lave,  fordi  de  indtrædende  Modlemmer  i 
Almindelighed  ere  yngre  kraAige  Mænd,  som  i  Begyndelsen 
ikke  stille  s  ore  Krav  til  Kassen.  Der  vil  da  ofte  tilsyne- 
ladende være  stor  Fremgang;  der  samler  sig  Aar  for  Aar 
en  større  og  større  Kapital,  og  naar  nu  Medlemmerne  ikke 
gJøre  sig  kiart,  at  denne  Kapital  bør  gjemmes  til  de  senere 
Aar,  da  Foreningen  kan  vente  større  Udgifter,  saa  fristes 
den  let  til  at  ville  bruge  den  til  forskjellige  mer  eller  mindre 
fjærntliggende  Øjemed.  Undertiden  nedsættes  Bidragene 
eller  forøges  Sygehjælpen,  men  lige  saa  ofte  paatager  For- 
eningen sig  nye  Formaal,  t.  Ex.  Bjælp  i  Alderdommen  eller 
for  Enker.  Undertiden  kan  der  endogsaa  være  Tilbøjelighed 
til  ligefrem  at  dele  Kapitalen.  Naar  da  Foreningens  Udgifter 
blive  større,  og  den  fornødne  Kapital  savnes,  saa  maa  Kas- 
sen paalægge  Medlemmerne  nye  Byrder,  eller  tilbyde  færre 
Fordele,  og  i  begge  Tilfælde  ville  Folk  afskrækkes  tm  at 
træde  ind  i  den  nu  forarmede  Forening.  Medlemmerne 
blive  eflerhaanden  ældre  og  ældre,  og  det  vil  snart  ende 
med,  at  Kassen  maa  ophøre  uden  at  kunne  opfylde  sine 
Forpligtelser.  Som  oftest  er  Betydningen  af  et  Reservefond 
ikke  gaaet  op  for  Sygekassernes  Medlemmer;  de  kunne  ikke 
indse,  at  der  kan  være  en  betydelig  Sum  Penge  i  Kassen^ 
og  at  dog  Foreningen  maa  anses  for  insolvent,  fordi  For- 
mu  en  er  utilstrækkelig  til  at  dække  de  fremtidige  For- 
pligtelser. 

—  Meget  almindeligt  er  det,  at  Foreningerne  laane 
Smaasummer  ud  til  Medlemmerne  uden  at  fordre  synderlig 
Sikkerhed  derfor;  i  Aaret  1874  havde  saaledes  Sygekasserne 
udlaant  38000  Kr.  til  deres  Medlemmer.  Det  er  antageligt, 
at  dette  virker  meget  til  at  knytte  Medlemroerne  til  Kassen, 
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og  at  det  i  det  Hele  taget  bidrager  meget  til  SygekasBernes 
Udbredelse.  IMeo  et  aaadaot  Laanesystem  kan  medføre  store 
Farer,  navnlig  naar  Foreningernes  Omraade  er  saa  stort,  at 
Medlemmerne  ikke  kjende  hverandre  neje  og  kontrollere 
hverandre.  Uagtet  det  derfor  kan  have  stor  Betydning  for 
Medlemmerne  at  have  Adgang  til  at  faa  smaa  Laan  fra 
Sygekassen,  saa  tror  man  dog,  at  en  saadan  Ordning  ikke 
bør  tilraades,  da  Kassen  derved  kan  stilles  meget  usikkert. 
Endnu  uheldigere  er  det,  naar,  som  ikke  sjældent  sker, 
Kassens  Midler  jEinbringes  paa  usolid  Maade,  eller  saaledes, 
at  de  ikke  kunne  skaffes  tilveje  med  passende  Frist,  naar 
der  er  Brug  Tor  dem. 

—  Naar  Foreningerne  uagtet  de  her  udviklede  Mangler 
dog  have  kunnet  bestaa  og  udvikle  sig  i  en  Række  af  Aar, 
saa  skyldes  dette  ofte  Hjælp  udenfra,  især  fra  de  saakaldte 
Æresmedlemmer  (i  Aaret  1874  bidrog  disse  direkte  25000  Kr., 
og  desuden  støttede  de  Foreningerne  ved  at  give  ordinært 
Medlemsbidrag  uden  at  forlange  den  dem  tilkommende  Syge- 
hjælp), eller  mere  tilfældige  Tilskud,  saasom  Overskud  fra 
Fester,  Gaver,  Bidrag  fra  det  Offentlige  o.  1.  Men  saadanne 
Tilskud  ere  farlige,  netop  fordi  de  ere  tilfældige,  og  de 
kunne  aldrig  bidrage  til  at  give  Foreningerne  en  sikker  og 
rolig  Tilværelse.  Erfaringen  viser  ogsaa,  at  der  er  en  meget 
stor  Fluktuation,  saaledes  at  der  bestandig  er  en  Del  Syge- 
kasser, der  gaa  ind,  og  nye  komme  op  i  deres  Sted.  En 
saadan  Mangel  paa  Stabilitet  er  meget  uheldig,  thi  derved 
stilles  navnlig  de  ældre  Medlemmer  ugunstigt,  og  et  af  For- 
eningens vigtigste  Formaal  opnaas  slet  ikke.  Sygekasserne 
her  nemlig  virke  som  en  Art  Sparekasser^  hvorved  man  i 
Ungdommen,  da  man  har  bedre  Raad  til  at  bidrage  og  er 
mindre  udsat  for  at  blive  syg,  opsparer  til  den  højere  Alder, 
da  Indtægterne  formindskes,  og  Sygeligheden  stiger;  men 
ved  Sygekassernes  for  tidlige  Ophævelse  skuffes  de  ældre 
Medlemmer  i  deres  berettigede  Forventninger  om,  at  Kas- 
sen, til  hvilken  de  saa  længe  have  bidraget,  skulde  blive 
dem  en  Alderdomsstøtte.  Kassens  Opløsning  er  ogsaa  for- 
saavidt  uheldig  for  de  ældre  Medlemmer,  som  den  Alders- 
grænse, der  er  og  nødvendigvis  maa  være  ved  Sygekasser, 
ofte  forhindrer  dem  i  at  indtræde  som  Medlemmer  i  en 
anden  Kasse. 

—  Af  stor  Vigtighed  er  ogsaa  Spørgsmaalet  om  Syge- 
kassernes Forhold  til  Lægerne.  Lægen  er  en  af  de  Per- 
soner, der  har  størst  Betydning  for  Kassen,  og  det  er  af 
den  yderste  Vigtighed,  at  der  bestaar  et  Tillidsforhold  imellem 
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Læge  og  Forening.  For  en  8tor  Del  kommer  Foreniogenø 
Existens  endog  til  at  bero  paa  Lægen,  thi  dét  er  Lægen, 
der  bærer  Ansvaret  for  Optagelsen  af  nye  Medlemmer,  og 
foretager  ban  ikke  en  omhyggelig  Undersøgelse  af  Vedkom« 
mendes  Helbredstilstand,  vil  Foreningen  i  faa  Aar  kunne 
blive  opfyldt  af  sygelige  Medlemmer.  Hertil  kommer,  al 
mange  Foreninger  yde  fri  Medicin,  og  naar  Lægen  ikke  her 
bar  Kassens  Tarv  for  Øje,  vil  denne  (Jdgiflspost  med  Lethed 
kunne  stige  uden  Grænse.  Desværre  have  Forholdene  i 
disse  Henseender  ikke  udviklet  sig  paa  den  heldigste  Maade. 
Honoraret  er  ofte  saa  ubetydeligt,  at  Lægens  Virksomhed  i 
Foreningens  Tjeneste  for  største  Delen  maa  betragtes  som 
en  Gave,  og  det  er  derfor  ikke  underligt,  at  Lægestanden 
gjennemgaaende  er  utilfreds  med  Sygekassernes  nuværende 
Udvikling. 

—  Ved  Siden  af  de  her  fremhævede  Mangler  ved  Hjælpe- 
kasserne er  der  andre,  der  ved  første  Øjekast  synes  mindre 
væsentlige,  men  som  ikkedestomindre  have  stor  Betydning. 
Det  er  Mangler  i  Henseende  til  Regnskabsførelsen.  Det  er 
efter  det  Foregaaende  klart,  at  det  ikke  er  tilstrækkeligt  til 
ethvert  givet  Tidspunkt  at  kunne  se,  hvor  mange  Pedge 
der  er  i  Kassen;  Regnskabet  maa  være  ført  paa  en  saadan 
Maade,  at  man  til  enhver  Tid  kan  opgjøre  Kassens  frem- 
tidige Forpligtelser  og  Indtægter,  for  at  man  deraf  kan  faa 
en  rigtig  Forestilling  om  dens  Status,  og  man  maa  Ikke 
alene  kunne  gjennemføre  dette  for  alle  Kassens  forskjellige 
Formaal  under  ét,  men  for  hvert  enkelt  Formaai  for  sig; 
man  bør  kunne  se,  hvor  store  Summer  der  kan  antages  at 
ville  medgaa  til  Sygehjælp,  hvor  meget  til  Begravelses- 
hjælp o.  s.  V.  Som  oftest  har  man  imidlertid  ikke  Øje  herfor. 
Hvor  mange  forskjellige  Formaal  end  Foreningen  har,  er  det 
dog  Reglen,  at  disse  Formaal  ikke  holdes  adskilte  i  Regn- 
sksJjet. 

De  allerede  omtalte  Mangler  bidrage  meget  til  at  stille 
Sygekasserne  usikkert.  Men  selv  om  disse  Mangler  end  ere 
fjærnede,  vil  dog  en  hvilkensomhelst  Sygekasse  altid  være 
udsat  for  store  øjeblikkelige  Tab  og  store  Svingninger  i  Ud- 
gifterne. Det  er  meget  lettere  at  indrette  en  solid  Begra- 
velseskasse,  end  at  sikre  en  Sygekasse  nogenlunde  mod  Tab. 
Døden  er  en  Begivenhed,  som  det  er  let  at  konstatere;  der 
vil  i  Reglen  ikke  opstaa  mange  Stridsspørgsmaal  om  Ud- 
betalingen af  Begravelseshjælp ;  og  dertil  kommer,  at  Døde- 
lighedsstatistiken  bar  en  forholdsvis  høj  Udvikling.  Vel  er 
der  mange  Spørgsmaal  deri,  som  staa  helt  eller  delvis  uklsdrede, 
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»aaledes  om  den  Maade,  hvorpaa  Dødeligheden  afhænger  af 
Opholdssted,  Levemaade  og  Næringsvej,  men  de  Svingninger, 
som  kunne  fremkomme  fra  denne  Side,  ere  ikke  saa  store, 
at  de  umuliggjøre  Beregninger.  Naar  blot  en  Begravelses- 
kasse  er  nogenlunde  stor,  vil  den  altid  kunne  vente  at 
kunne  opfylde  de  den  paahvilende  Forpligtelser,  saafremt 
den  er  grundlagt  paa  sunde  og  rigtige  Principer.  Ganske 
anderledes  er  det  med  Sygeligheden.  Begrebet 
Sygdom  er  langt  vanskeligere  at  fastslaa,  den  Ene  forstaar 
ved  Sygdom  Et,  den  Ånden  et  Andet,  der  er  stor  Mulighed 
for,  at  Folk  foregive  Sygdomme,  og  gjøre  de  ikke  det,  saa 
ville  Mange  dog  give  efter  for  et  Ildebefindende,  som  ikke 
forhindrer  Åndre  fra  at  arbejde.  Desuden  vil  Sygeligheden 
veile  stærkt  med  Alder ,  Levevej ,  Klima  o.  s.  v. ,  og  disse 
Forhold  er  det  ikke  let  at  tilvejebrioge  en  paalidelig  Stati- 
stik over,  fordi  man  savner  paalidelige  detaillerede  Indberet- 
ninger. Det  er  derfor  meget  vanskeligt  at  afgjøre,  om  en 
Sygekasses  Tarif  er  rigtig  afpasset,  og  selv  om  man  kan 
dette,  vil  man  dog  kunne  vente  Svingninger  i  Udgifterne 
f.Ex.  i  Tilfælde  af  Epidemier.  Naar  en  Kasse  derfor  vil 
være  sikker,  maa  den  enten  indskrænke  Hjælpen  elier  kræve 
meget  store  Ofre  af  sine  Medlemmer.  Men  det  sidste  vil 
iblandt  andet  have  den  Mislighed,  at  det  forhindrer  de  daar- 
ligere  stillede  fra  at  nyde  godt  af  Foreningen,  fordi  de  ikke 
have  Raad  til  at  betale  Medlemsbidragene.  Derfor  have 
Foreningerne  oftest  betraadt  den  anden  Vej  og  paa  forskjel- 
lige  M&ader  indskrænket  den  Hjælp,  der  ydes,  saaledes  at 
deres  Risiko  bliver  saa  lille  som  mulig.  Man  søger  saaledes 
navnlig  at  udelukke  kroniske  og  langvarige  Sygdomme  fra 
Hjælp.  I  Almindelighed  ydes  kun  Hjælpen  i  en  vis  Tid,  paa 
Landet  oftest  et  Fjerdingaar,  i  Kjebenhavn  fordetmeste  et 
Baivaar.  Undertiden  maa  den  Hjælp,  der  gives  i  Løbet  af 
et  Åar,  ikke  overstige  en  vis  Sum,  og  ofte  begynder  Syge- 
hjælpen først,  naar  Sygdommen  har  varet  i  nogle  Dage.  I 
andre  Kasser  retter  Hjælpen  sig  efter  den  Tid,  Vedkommende 
har  været  Medlem,  et  enkelt  Sted  efter  den  Hjælp,  han  tid- 
ligere har  faaet.  Der  er  meget,  der  taler  for  disse  Bestem- 
melser, hvoraf  de  fleste  tilsigte  at  hindre  kroniske  Sygdomme 
i  at  spille  en  større  Rolle.  De  Undersøgelser,  som  af  det 
af  Kommissionen  nedsatte  Udvalg  have  været  foretagne  over 
Sygekasserne  i  Danmark,  synes  ogsaa  at  vise,  at  ofte  nogle 
faa  af  Kassens  Medlemmer  kunne  lide  af  saadanne  lang- 
varige Sygdomme,  at  de  vilde  kunne  lægge  Beslag  paa  den 
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overvejende  Del  af  Kassens  Indtægter,  hvis  der  ikke  sættes 
Grænser  for  Hjælpen.  Og  de  Ddgifter,  som  kunne  bidrøre 
flra  saadanne  Medlemmer,  ville  blive  saameget  farligere,  som 
de  ville  være  i  bøj  Grad  usikre  og  vexlende,  fordi  de  bid- 
røre  fra  nogle  ganske  enkelte  Personer,  og  man  saaledes 
ikke  bar  den  Betryggelse,  som  i  Reglen  ligger  i  de  store 
Tal.  Det  'maa  altsaa  anses  for  rigtigt,  at  Kasserne  bave 
begrænset  deres  Forpligtelser  i  denne  Retning,  og  de  undgaa 
tillige  derved  at  blive  Alderdomsforsørgelseskasser,  hvilket 
aabenbart  vilde  blive  Resultatet,  naar  alle  Gamle  kunde 
fordre  Hjælp,  saasnart  de  ikke  mere  kunde  arbejde.  Mea 
paa  den  anden  Side  maa  det  indrømmes,  at  det  er  meget 
haardt  for  en  Mand,  som  maaske  i  lang  Tid  bar  været  Med- 
lem af  en  Sygekasse,  naar  ban  rammes  af  en  langvarig 
Sygdom,  kun  at  kunne  faa  en  ganske  utilstrækkelig  Hjælp. 

Aom.  Det  blev  ovenfor  fremhævet,  at  der  eodDu  ikke  foreligger 
en  tilstrækkelig  omfattende  Sygestatiatlk .  der  kunde  tjene  til  Ddregoing 
af  paalidelige  Tarifer  for  Sygekasserne.  Man  liar  ganske  vist  et  ikke 
ringe  Antal  Erfaringer  fra  Udlandet,  saaledes  fra  Tyskland  og  issr  fra 
England.  Men  disse  Erfaringer  tør  man  ikke  uden  videre  overføre  paa 
de  danske  Forliold.  Man  maa  være  forberedt  paa,  at  Sygeligheden  her 
vil  afvige  'betydeligt  fra  Sygeligheden  i  Udlandet.  For  ikke  at  tale  om, 
at  de  udenlandske  Sygekasser,  efter  hvis  Erfaringer  de  bedste  Tavler  ere 
udregnede,  have  andre  Bestemmelser  om  Sygehjælpen,  end  her  ere  al- 
mindelige, saa  kunne  Klimaet,  den  forskjellige  Levemaade  og  Racefor- 
skjellighederne  bevirke  store  Afvigelser.  Denne  Formodning  bekræftes 
allerede  derved,  at  den  gjennemsnltiige  Levetid  i  Danmark  er  en  anden 
end  i  de  nævnte  Lande,  og  man  tør  maaske  derfor  vente,  at  Sygelig- 
heden ogsaa  vil  være  en  anden.  De  foretagne  Undersøgelser  vise  ogsaa 
en  meget  lavere  Sygelighed,  fra  hvilken  Aarsag  dette  nu  end  hidrører. 
Der  er  da  ikke  andet  tilbage  end  at  søge  Erfaringer  fra  Danmark,  og 
hvor  disse  ikke  give  tydelige  Oplysninger,  maa  man  ty  til  fremmede 
Erfaringer  som  Korrektiv. 

Det  af  Komniissionen  nedsatte  Udvalg  har  derfor  ladet  foretage 
Undersøgelser  om  Sygeligheden  i  Danmark,  hvilke  ere  blevne  udførte  af 
d'Hrr.  Korpslæge  Møller  og  Kandidat  Westergaard.  Det  Erfaringsgrundlag, 
som  har  været  benyttet,  bestaar  dels  af  Indberetninger  fra  Foreningerne 
til  StaUstisk  Bureau,  dels  af  Lister,  som  velvilligt  ere  blevne  tilstiUede 
Udvalget  fra  flere  Foreninger,  der  egnede  sig  særligt  Ui  at  oplyse  Syge- 
ligheden. Hvad  de  første  Erfaringsrækker  angaa,  saa  ere  de  meget  opaa- 
lidelige,  idet  en  stor  Mængde  af  Bureauets  Spørgsmaal  jævnlig  mlsfor- 
staasy  og  en  Del  Bestemmelser  i  Lovene  slet  ikke  ere  blevne  oplyste. 
Indberetningerne  ere  ofte  meget  ukorrekt  affattede,  der  er  tidt  ingen 
Omhu  anvendt  paa  at  faa  endogsaa  blot  en  rigtig  Udskrift  af  Regn- 
skabet, og  en  stor  Mængde  Spørgsmaal  ere  aldeles  ikke  besvarede,  for- 
modentlig fordi  selve  Foreningens  Regnskabsførelse  er  mangelfuld.  Saa- 
ledes er  det  meget  hyppigt,  at  Mandens  og  Konens  Sygdom  ikke  opføres 
særskilt,  ikke  sjældent  mangler  Alderen^  andre  Steder  er  der  ingen  Alder 
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anført  ved  de  Døde  og  Udtraadte^).  Dertil  kommer,  at  PoreDiogerneB 
Love  ere  yderst  forskjeUlge,  og  de  Forhold,  hYoronder  de  Tirke,  aaa  ind- 
byrdes afTigende,  at  man  ogsaa  maatte  vente  store  Afvigelser  i  Sygelig- 
heden. Af  disse  Gronde  har  man  maattet  kassere  saa  meget  af  Mate- 
rialet, at  man  ved  det  tilbagebllTende  knn  kan  løse  nogle  ganske  faa 
Opgaver;  men  man  har  foretrukket  dette  fremfor  at  benytte  et  stort  og 
npaaltdeligt  Materiale.  En  af  de  Opgaver,  som  man  saaledes  har  maattet 
lade  ligge,  er  Undersøgelsen  af,  hvorvidt  man  kunde  vente  mindre  Syge- 
lighed hos  dem,  der  nylig  vare  indtraadte,  end  hos  dem,  der  havde 
været  længe  i  Foreningen.  Det  er  indlysende,  at  dette  vilde  være  meget 
rimeligt,  thi  man  optager  jo  dog  ikke  syge  Personer,  og  kroniske  Syg- 
domme kunne  Jo  først  udvikle  sig  ad  Aare.  Men  noget  tydeligt  Bevis 
lykkedes  det  ikke  at  opnaa  derfor.  Kun  for  en  enkelt  stor  Forening  var 
Forskjelien  tydelig  nok;  men  ved  nærmere  Undersøgelse  viste  det  sig, 
at  dette  hidrørte  fra  en  særegen  Bestemmelse  i  Lovene,  som  ikke  fandtes 
paa  Indberetningerne  til  Bureauet. 

Et  andet  Forhold,  som  ikke  har  kunnet  oplyses  tilstrækkeligt,  er 
den  Indflydelse,  som  kroniske  Sygdomme  have.  Det  vil  have  stor  In- 
teresse at  faa  at  vide,  hvorledes  det  hele  Antal  Sygedage  i  en  længere 
Aarrække  fordeler  sig  paa  de  enkelte  Medlemmer.  Hvis  det  nemlig 
skulde  bekræfte  sig,  hvad  man  troede  at  kunne  se  i  en  enkelt  større 
Forening,  at  Sygeligheden  væsentlig  hidrører  fra  nogle  faa  Hedlemmer, 
saa  vilde  dette  medføre  en  Fare  for,  at  de  raske  Medlemmer,  som  ikke 
have  nydt  Understøttelse,  vilde  blive  kjede  af  det  og  træde  ud  af  For- 
eningen, saa  at  denne  snart  kunde  komme  til  at  bestaa  af  lutter  svage- 
lige Personer. 

Det  Materiale,  som  har  været  benyttet  til  Udregning  af  Sygetabeller, 
er  som  omtalt  ikke  videre  stort,  og  ikke  alle  Uregelmæssigheder  have 
kunnet  fjærnes.  Saaledes  have  de  fleste  Foreninger  særegne  Bestem- 
melser om  visse  Sygdomme,  som  Syfilis,  Delirium  og  lignende,  og  nogle 
Foreninger  give  ikke  Hjælp  for  Sygdomme,  der  vare  nogle  faa  Dage. 
Saadanne  Foreninger  ere  dog  medtagne,  naar  Indberetningerne  iøvrlgt 
vare  paalidellge,  forudsat  at  det  blot  var  Sygdomme  paa  1,  2  eller 
3  Dage,  der  udelukkedes,  thi  Erfaringen  viser,  at  det  som  oftest  kun  er 
sjældent  at  se  saa  kortvarige  Sygdomme.  Der  var  kun  ét  Exempel  paa 
det  modsatte,  en  større  Paplrsfabrlks  Forening,  aabenbart  et  nyt  Bevis 
paa,  hvor  variabelt  Begrebet  Sygdom  er. 

Ved  Undersøgelserne  over  Sygeligheden  i  Kjøbenhavn  har  det  været 
nødvendigt  at  udsondre  for  sig  en  enkelt  Sygeforening,  nemlig  Gasværks- 
arbejderne, fordi  der  her,  som  ogsaa  tidligere  paavist,  har  vist  sig  en 
meget  større  Sygelighed  end  i  de  andre  Foreninger.  Sygehjælpen  betales 
I  de  undersøgte  Foreninger  i  omtrent  et  Haivaar,  og  de  fundne  Tal  an- 
give hvor  mange  Sygedage  der  i  Gjennemsnit  kommer  paa  hvert  enkelt 
Medlem  i  hver  Aldersklasse,  idet  kun  det  første  Hakaar  af  Sygdommens 
Varighed  har  været  under  Iagttagelse. 

Resultatet  heraf  var  følgende: 

For  Gasværksarbejderne: 

i  Alderen  20 — 30  Aar  12,i6  Sygedage  om  Aaret. 

—  30—40    —  12,88       —  — 

—  40—60    —  14,86       —  — 

—  50—60    —  15,88       —  — 

—  60—70    —  7,51        —  — 


>)  For  at  forebygge  saadanne  Ulemper  har  man  i  England  med  Held 
benyttet  et  Præmiesystem  for  gode  og  paalidellge  Indberetninger. 
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At  SygellghedeD  i  Aldersklassen  60«-70  Aar  er  saa  ringe,  hidrører 
maaske  fra,  at  de  fleste  Medlemmer  té  deooe  Aldersklasse  ere  Lygte- 
tændere,  og  altsaa  ikke  adsatte  for  de  skadelige  VlrkniDger  af  Gasfabrika- 
tlonen;  for  en  Del  er  det  maaske  tilfældigt,  da  der  kun  er  faa  Personer 
i  den  Aldersklasse. 

Man  har  anført  disse  Erfaringer,  uagtet  de  afvige  saa  stærkt  fra.  de 
øyrige,  fordi  der  er  Rimelighed  for,  at  enkelte  Fabrikationer  foregaa 
under  ligesaa  usnnde  Forhold  som  Gasværksfabrikationen. 

For  de  øyrige  Sygekassers  Vedkommende  stiller  Sagen  sig  aaaledes 
i  København: 

Alder.  Sygelighed. 

20—30  5,84. 

30—40  6,66. 

40—60  7,40. 

60—60  11, aa. 

60—70  t5,W. 

De  i  KJøbenhayn  gjorte  Iagttagelser  yedrøre  udelukkende  Mænd.  For 
KJøbstædernes  og  Landdistrikternes  Vedkommende  er  derimod  begge 
Kjøn  betragtede  noder  Et.  Forskjellen  imellem  de  to  KJens  Sygelighed 
syntes  nemlig  ikke  stor  nok  til,  at  man  med  Fordel  kunde  betragte  dem 
byer  for  sig.  For  Kjøbstæder  og  Landdistrikter  stiller  ResnlUtet  aig 
saaledes: 

r.  Landdistr. 

og  KJobsL  under  ét 

8,ti 

3,81 
6,4S 
6,68 
9,56 

At  Tallene  her  ere  gjennemgaaende  mindre  end  de  tllsyarende  for 
Kjøbenhayn,  kan  ikke  forundre;  dels  er  det  for  en  stor  Del  ny  oprettede 
Kasser,  der  have  været  undersøgte,  og  dels  tør  det  vel  antages«  at  Syge- 
ligheden er  størst  i  Kjøbenhavn;  men  især  hidrører  vistnok  Forskjellen 
fra,  at  Understøttelsen  kun  udstrækker  sig  over  3  Maaneder  af  Sygdom- 
men. Antallet  af  Sygdomstilfælde  var  baade  i  Landdistrikterne  og  i 
KJøbstæderne  gjennemsnitllgt  0,27  aarlig  for  hvert  Medlem. 

Foruden  disse  Kasser  har  man  mere  i  det  Enkelte  undersøgt  to, 
som  særligt  egnede  sig  til  saadan  Undersøgelse.  Den  ene,  det  borger- 
lige Artilleri-Korpses  Sygekasse  i  Helsingør,  ydede  Hjælp,  saalænge  Syg- 
dommen varede,  og  man  kunde  derfor  her  ved  at  forfølge  de  enkelte 
Medlemmer  gjennem  en  længere  Aarrække,  komme  til  Klarhed  over  flere 
mere  specielle  SpørgsmaaL  Naar  Udvalget  ikke  lader  disse  Resultater 
medfølge,  saa  sker  dette,  fordi  Tallene  ere  saa  smaa,  at  man  ikke  tør 
stole  paa  dem,  før  man  har  gjort  dybere  Undersøgelser,  hvortil  kommer, 
at  Medlemmerne  i  det  Hele  taget  ikke  tilhørte  Arbejderklassen,  og  For- 
holdene have  maaske  ogsaa  været  noget  extraordinære,  idet  man  synes 
at  have  været  meget  rundhaandet  med  Uddelingen  af  Sygehjælpen.  Kno 
skal  den  samlede  Sygelighed  i  hver  Aldersklasse  meddeles,  fordi  det  er 
en  Talrække,  der  kan  sammenlignes  med  de  Erfaringer,  som  ere  opgivne 


Alder. 

Landdistrikter. 

KJøbstæ 

20—30 

3,86 

2,09 

30—40 

8,68 

4,06 

40—50 

6,o» 

5,90 

50—60 

7,W 

5,75 

60—70 

9.7» 

9,83 
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af  NeisoD  (Cootribations   to  vital   øtatlBties  P.  26),   idet  begge  Steder 
Sygek^ælpen  er  fortsat,  til  Sygdommen  hører  op.   Resultatet  er  følgeode: 

Alder.  Daaske  Erfaringer.        Engelske. 

20—30  3,ea  6,i& 

30—40  5,70  6.88 

40—50  13,82  10,04 

50-— 60  25,20  17,19 

60—70  23,87  47,44 

70—80  47,90  135,83 

At  Tallene  i  de  danske  Erfaringer  variere  saa  i^ævnt,  hidrører  fra 
det  ringe  Antal  Observationer  (2250  Medlemsaar). 

Den  anden  Forening,  som  ssrligt  er  undersøgt,  er  en  af  de  største 
i  Danmark.  Dens  Virkekreds  er  i  Omegnen  af  Hørsholm,  men  den  har 
ogsaa  Medlemmer,  .som  bo  andre  Steder  i  Landet.  Den  har  begrænset 
sit  Ansvar  saaledes,  at  Ingen  kan  modtage  Hjælp  i  mere  end  18  Uger 
om  Aaret  og  ikke  i  mere  end  4  Uger  for  hvert  Aar,  han  har  været 
Medlem.  Som  en  IFølge  heraf  maa  man  vente  størst  Sygelighed  hos 
dem,  der  have  været  længst  1  Foreningen,  og  man  har  derfor  foretaget 
en  Deling  af  Materialet,  for  at  kunne  komme  til  at  se  denne  Forskjel. 
Tillige  har  det  her  kunnet  lønne  sig  at  betragte  hvert  Kjøn  for  sig  (der 
er  over  13000  Medlemsaar  for  hvert  ^øo).  Resultatet  kan  fremstilles  1 
følgende  Tavle: 

Alder  0—5  Aar  efter  5—10.  10—24.  i  Alt. 

Optagelsen. 

Mænd.  Kvinder.  Mænd.  Kvinder.  Mænd.  Kvinder.  Mænd.  Kvinder. 


20-30 

3,31 

4.00 

8,68 

4.05 

3,96 

13,73 

3,83 

4.87 

30—40 

4,18 

4,l» 

4,34 

5,84 

4,48 

6,96 

4,31 

5,t7 

40—50 

4,98 

4,« 

6,01 

6,98 

5,81 

7,13 

5,48 

6,18 

50—60 

5,87 

5,01 

6,48 

7,41 

7,63 

7,84 

6.96 

7,15 

60—70 

9,80 

1.98 

5,86 

•10,73 

10,94 

10,48 

10,14 

10,38 

Medtager  man  alle  Erfaringerne,  faar  man  som  GJennemsnit  føl- 
gende Talrække: 

Alder  0—5  Aar  efter  5—10.  10—24.  I  Alt 

Optagelsen. 

Mænd,  Kvinder.  Mænd.  Kvinder.  Mænd.  Kvinder.  Mænd.  Kvinder. 

4,87         4,38  5,47  6,80  6,99  8,38  5,61  6,37. 

Ertcr  disse  Erfaringer  synes  Kvinderne  at  vise  noget  større  Syge- 
lighed end  Mændene. 

Dette  er  Hovedresultaterne  af  de  gjorte  Undersøgelser.  Adskillige 
Opgaver  ere  endnu  uløste,  saaledes  Spørgsmaalet  om  Udgifterne  tU  Læge 
og  Medicin,  men  de  i  saa  Uenseende  gjorte  Erfaringer  ere  saa  upaalide- 
llge  og  ufuldstændige,  at  man  ikke  tør  fæste  Lid  til  dem,  og  man  maa 
nøjes  med  at  henvise  til  1  Fremtiden  at  sege  tilvejebragt  et  rigere  og 
bedre  Materiale. 

Det  vil  af  det  her  Udviklede  være  indlyseDde,  hvor  vig- 
tigt det  er  for  Sygekasgerne  selv,  for  at  skaffe  disse  det 
rationelle  Grundlag   og   give  deres  hele  Ordning  den  for- 
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nødne  Fasthed,   at  der  haves  en  paalidelig  Sygestalistik  for 
Danmark. 

—  Kominissionens  Flertal  har  troet,  at  oian  ved  de 
Forholdsregler,  som  tildels  allerede  i  det  Foregaaeode  ere 
berørte,  og  som  senere  nærmere  ville  blive  fremstillede,  vfl 
kunne  afhjælpe  de  væsentligste  af  Ulemperne  ved  Sygekas- 
serne uden  at  krænke  det  Frihedens  og  Selvhjælpens  Princip, 
hvorpaa  de  hvile.  Et  Mindretal  af  Kommissionen  (For- 
manden, Krebs,  Fraenckel  og  Andersen)  tvivler  om, 
at  der  vil  kunne  opnaas  noget  betydeligere  ad  den  fore- 
slaaede  Vej,  navnlig  fordi  der  næres  Frygt  for,  at  det  egent- 
lige Proletariat  ikke  derfor  mere  end  nu  vil  bringes  til  at 
indtræde  i  Sygekasserne;  dette  Mindretal  foreslaar  derfor, 
at  der  skal  indføres  Tvangssygekasser,  saaledes 
at  enhver  til  den  egentlige  Arbejdsklasse  hen- 
hørende Person  skal  godtgjøre  at  være  Medlem  af 
en  offentlig  anerkjendt  Sygekasse.  Ved  en  saadan 
Tvang  vilde  man  først  og  fremmest  opnaa,  at  Enhver  kom 
med,  og  dernæst  vilde  man  kunne  fjærne  alle  de  Foreninger, 
der  ikke  vare  baserede  paa  sunde  og  rigtige  Principer, 
enten  fordi  Stifterne  savne  tilstrækkelig  Omsigt,  eller  fordi 
de  ledes  af  egennyttige  Motiver  og  kun  tage  Hensyn  til 
egen  Fordel,  idet  de  benytte  sig  af  Almuens  Lettroenhed  og 
give  Interessenterne  store  Løfter,  som  ikke  kunne  holdes. 
Heller  ikke  vilde  en  saadan  Tvang  være  noget  Nyt,  den  vilde 
tværimod  belegne  en  Tilbagevenden  til  det  gode  Gamle,  og 
det  kan  fremhæves,  at  man  i  Tyskland  under  de  sidste  Aars 
Reformer  paa  dette  Omraade  har  bibeholdt  Tvang.  Saaledes 
er  det  ved  den  tyske  Rigslov  af  8de  April  1876  bestemt,  at 
der  kan  anordnes  Kommunalkasser,  hvoraf  Haandværkssvende 
og  Fabrikarbejdere  i  Kommunen  skulle  være  Medlemmer, 
med  mindre  de  godtgjøre  at  være  Medlemmer  af  en  anden 
af  det  Offentlige  anerkjendt  Hjælpekasse. 

Men  for  Haandværkerstandens  Vedkommende  skulle  disse 
Medlemmer  endnu  tilføje  Følgende.  Som  foran  fremstillet 
havde  denne  Stand  indtil  Næringsfrihedens  Indførelse  en 
fuldstændig  Organisation  af  Syge-  og  Begravelseskasser,  de 
saakaldte  Svendelader,  af  hvilke  enhver  Svend  var  pligtigt 
Medlem.  Isledetfor  disse  pligtige  Kasser  ere  nu  traadte  de 
frivillige,  men  .disse  have  med  al  Anerkjendelse  af  det  vir- 
kelige Gode,  de  have  udrettet  ved  Oprettelsen  af  Stiftelser, 
Hjælpekasser  og  deslige,  dog  ikke  formaaet  at  erstatte  Savnet 
af  de  tvungne  Kasser,  hvilket  nu  vistnok  indrømmes  af  Alle 
med  Beklagelse.    Grunden  til  denne  Omstændighed  bør  dog 
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ikke  søges  i,  at  disse  Kasser  i  denne  eller  hin  enkelte  Hen- 
seende skulde  være  komne  ind  paa  et  galt  Spor,  saaledes 
at  der  kunde  være  Haab  om  ved  enkelte  Foranstaltninger  at 
skaffe  dem  den  forønskede  Tilgang  af  Medlemmer.  Mang- 
lerne ligge  ingenlunde  nærmest  hos  de  bestaaende  Kasser, 
men  derimod  i  den  herskende  Lovgivning.  Det  viser  sig 
stedse  tydeligere,  at  selve  Sagen  i  sin  Helhed  ved  at  være 
overladt  til  Frivilligheden  er  bleven  bragt  ind  i  et  galt  Spor, 
af  hvilket  der  kun  kan  være  Haab  om  at  bringe  den  ud 
ved  en  fuldstændig  Systemforandring.  Mindretallet  skal 
derfor  indtrængende  tilraade,  at  man  for  Haandværkerstan- 
dens  Vedkommende  ordner  Sygeunderstøttelsen  ved  den 
snarest  mulige  Gjenoprettelse  af  de  pligtige  Svendelader. 
At  de  væsentligste  af  de  Mangler,  der  efter  den  foran- 
staaende  Fremstilling  klæbe  ved  den  nuværende  frivillige 
Ordning,  ikke  saaledes  ville  være  forbundne  med  de  pligtige 
Kasser,  er  ikke  vanskeligt  at  indse.  Dette  er  allerede  ovenfor 
indrømmet  med  Hensyn  til  Størrelsen  af  Bidragene  for  de 
forskjellige  Aldersklasser,  men  det  gjælder  ligesaa  fuldt 
Regnskabsførelsen,  Midlernes  Anbringelse  og  Forholdet  til 
Lægerne.  Spørgsmaalet  om  Kassernes  Stabilitet  opkommer 
efter  Forholdets  Natur  ikke  saaledes  ved  Tvangskasserne, 
der  ville  faa  en  stadig  Tilgang  af  nye  Medlemmer.  Men  til 
disse  rent  praktiske  Fortrin  kommer  endnu  den  særdeles 
Betydning,  disse  Institutioner  ville  faa  for  Arbejderstandens 
moralske  Ddvikling  ved  den  Bevidsthed,  som  selv  de  svagere 
Elementer  af  Standen  ville  have  om  at  høre  til  et  mindre 
Samfund,  hvor  den  Ene  ikke  overlader  den  Anden  til  hans 
Selvhjælp  i  Nødstilfælde,  men  hvor  alle  have  Pligter  mod 
hinanden  og  skulle  staa  hinanden  bi  efter  bedste  Evne. 
Heller  ikke  maa  overses  den  opdragende  Kraft,  der  ligger  i 
Livet  i  saadanne  Samfund,  hvis  Medlemroer  have  en  For- 
pligtelse til  selv  at  styre  deres  Anliggender.  Hele  den  paa- 
gjældende  Stand  vil  derigjennem  udvikles  til  Selvstyrelsen  i 
dens  sande  Betydning  og  saaledes  erholde  en  Forskole  til 
Deltagelsen  i  Samfundslivets  højere  Former,  der  nu  kun 
meget  mangelfuldt  tilvejebringes  ved  den  tilfældige  Deltagelse 
i  de  frie  Foreninger,  af  hvilke  Enhver  kan  melde  sig  ud, 
naar  han  lyster.  Men  Hovedsagen,  hvorpaa  det  her  tilsidst 
kommer  an,  er  den,  at  det  kun  paa  denne  Maade,  gjennem 
de  tvungne  Kasser,  vil  lykkes  at  opnaa  det  tilsigtede  Øjemed, 
nemlig  at  faa  alle  Medlemmer  af  disse  Samfunds- 
klasser til  at  deltage.    De  kraftige  Elementer  i  Standen 
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hjælpe  nok  sig  selv  under  alle  Omstændigheder,  men  hvad 
det  gjæider  om,  er  at  støtte  de  svage.  Kun  naar  Opgaven 
stilles  saaledes,  synes  det  at  kunne  forsvares  at  kræve  nogen 
væsentlig  Bistand  til  dens  Løsning  af  det  Offentlige. 

Porsaavidt  det  herved  skulde  blive  erindret,  at  dette  jo 
dog  kun  kommer  denne  enkelte  Del  af  Arbejderstanden  t3 
Gode,  og  at  noget  Lignende  ikke  kjendes  eller  kan  gjennem- 
føres  for  de  øvrige  Arbejderes  Vedkommende,  skal  hertil 
bemærkes,  at  netop  fordi  det  kjendes  og  har  en  gammel 
endnu  ikke  helt  udslettet  Tradition  for  sig  i  Haandværks- 
standen,  er  der  saameget  større  Opfordring  til  snarest  mn- 
ligt  at  kalde  det  tillive  her  igjen.  Der  vil  desuden  herved 
være  givet  et  Forbillede  for  andre  Samfundsklasser,  der 
vistnok  paa  mange  Omraader  uden  Vanskelighed  vil  kunne 
eflerdannea. 

Mindretallet  skal  saaledes  tilraade,  at  man  særlig  for 
Haandværksstanden  i  Forbindelse  med  Gjenoplivelsen  af 
Lavsforeningerne  søger  gjenoprettet  de  tidligere  bestaaende 
Svendelader  til  gjensidig  Hjælp  i  Sygdomstilfælde  og  ved 
Begravelse. 

Naar  Flertallet  imidlertid  ikke  tror  at  kunne  slutte 
sig  hertil,  saa  sker  dette  ikke,  fordi  det  overser  de  mange 
Farer  og  Misligheder,  som  have  udviklet  sig  med  den  nu- 
værende Ordning,  men  fordi  det  tror,  at  der  paa  den  anden 
Side  er  saa  mange  Fordele  ved  en  fuldkommen  Frihed,  at 
en  Indgriben  fra  Statens  Side  ikke  vilde  være  tilraadeiig. 
En  Sygekasse  er  nemlig  ikke  alene  et  Værn  for  Arbejderen 
mod  Nød  og  Elendighed,  idet  den,  der  er  Medlem  af  en 
saadan  Forening,  sikrer  sig  helt  eller  delvist  mod  at  være 
uden  Subsistensmidler,  naar  han  bliver  overfaldet  af  en 
Sygdom,  men  en  saadan  Sygekasse  vil  ogsaa,  forsaavidt  den 
er  frivillig,  være  i  højeste  Grad  skikket  til  at  (Vemme  Ar- 
bejderens moralske  Udvikling.  Den  vænner  ham  til  at  have 
Blikket  henvedt  paa  Fremtiden,  den  vækker  og  styrker  der- 
ved hans  Forudseenhed,  og  idet  den  Hjælp,  han  faar,  skyldes 
ham  selv,  tjener  Sygekassen  til  at  styrke  hans  Tillid  til  sig 
selv  og  hans  Lyst  til  ogsaa  paa  andre  Maader  at  hjælpe  sig 
selv  og  arbejde  sig  opad.  Og  hans  Tilslntning  til  andre 
Ligestillede,  der  forene  sig  om' gjensidig  Understøttelse,  maa 
i  høj  Grad  fremme  Følelsen  med  og  for  Andre.  Ja  selv 
den  stadige  Forpligtelse,  som  han  har  overfor  Sygekassen 
til  at  yde  Medlemsbidrag,  tør  antages  at  være  en  heldig 
Spore  for  ham.  Disse  Fordele  ved  de  frivillige  Sygekasser 
forekomme  Flertallet  at  være  meget  store,  ja  de  tør  end- 
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ogsåa  antages  at  have  lige  saa  stor  Betydniog  som  de  For- 
dele, der  følge  af  det  umiddelbare  Forniaal  for  ForeniDgerae. 
Del  hvorpaa  det  kommer  an,  maa  være  at  faa  Arbejderen 
til  at  se  med  et  lyst  Blik  paa  Fremtiden,  ban  maa  selv  se 
og  erkjende  de  Fordele,  der  bydes  ham;  tbi  gjer  han  ikke 
det,  ville  ikke  selv  de  største  Forbedringer  i  hans  Stilling 
bære  Frugt,  Men  hele  denne  moralske  og  opdragende  Ind«- 
flydelse  vilde  tildels  eller  maaske  helt  forsvinde,  naar  der 
indførtes  Tvangsforanstakninger.  Man  vilde  ikke  opnaa  den 
fulde  Fordel  for  deres  Vedkommende,  der  endnu  ikke  ere 
Medlemmer  af  Sygekasser,  og  man  vilde  begaa  en  Dret  mod 
dem,  som  allerede  have  sluttet  sig  sammen  i  Selvhjælps- 
foreninger,  altsaa  mod  de  dygtige  og  opadstræbende  Ble- 
menter i  Befolkningen.  Den  Samftindsklasse,  for  hvilken 
Tvangs«Sygekasser  efter  Flertallets  Mening  vilde  være  mindst 
skadelig,  er  Haandværksvendene  i  Byerne,  thi  dels  er  det 
jo  ikke  saa  længe  siden,  at  de  gamle  tvungne  Lavskasser 
bestod,  dels  er  alt,  hvad  der  kan  bidrage  til  Sammenslutning 
og  Enhed,  særlig  her  af  stor  Betydning;  men  selv  om  Kom- 
missionens Flertal  af  disse  Grunde  muligen  kunde  være  til- 
bøjelig til  her  at  indføre  Tvangskasser,  maa  man  dog,  i  alt 
Fald  foreløbig,  tilraade,  at  den  bestaaende  frivillige  Organi- 
sation opretholdes,  og  at  det  Offentlige  træder  til  for  saa- 
vidt  mulig  at.  hjælpe  og  styrke  denne. 

Denne  Tanke,  at  det  Offentlige  skulde  træde  til  og 
understøtte  de  bestaaende  Sygekasser,  er  ingenlunde  ny  og 
uprøvet.  Saaledes  er  der  i  Storbritannien  og  Irland  ansat 
Embedsmænd,  hvis  Hverv  det  er  at  føre  Tilsyn  med  Syge- 
kasseinstitutionen. De  Foreninger,  hvis  Love  ere  i  Over- 
ensstemmelse med  visse  Parlamentsakter,  kunne  opnaa  flere 
Begunstigelser,  saasom  juridisk  Personlighed,  Ret  til  at  fordre 
deres  Midler  forrentede  af  det  Offentlige  og  Stempelfirihed, 
imod  at  de  til  Gjengjæld  underkaste  sig  Embedsmændenes 
Kontrol.  Noget  Lignende  finder  Sted  i  Frankrig  og  i  Tysk- 
land, hvor  først  den  offentlige  Anerkjendelse  giver  Kassen 
retlig  Existens. 

Det  er  en  Sevlvfølge,  at  der  kun  kunde  være  Tale  om 
at  hjælpe  saadanne  Foreninger,  i  hvis  Love  og  Organisation 
de  ovenfor  paapegede  Hangler  vare  saavidt  muligt  Qærnede. 
Hvis  man  altsaa  vilde  tilsigte  Dnderstøttelse  fra  det  Offent- 
liges Side  af  de  vel  indrettede  Hjælpekasser,  saa  maatte  det 
formentlig  være  en  Betingelse  for  en  saadan  Hjælp,  at  ved- 
kommende Forening  indsendte  sine  Love  til  Prøvelse  af  en 
offentlig  Avtoritet,   hvad   enten  nu  en  saadan  Prøvelse  af 
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Lovene  foretoges  af  én  eller  nogle  faa  Sagkyndige,  eller 
man  lod  Øvrigheden  paa  Stedet  prøve  dem  ved  at  sammeD- 
holde  dem  med  særlig  dertil  udarbejdede  Normallove.  Uagtet 
det  sidste  muligen  kunde  frembyde  flere  Fordele ,  vilde  dog 
roaaske  Indretningen  af  en  enkelt  Institution  være  mest  for- 
maalstjenlig,  fordi  der  vilde  erhverves  en  bedre  Oversigt  og 
sterre  Kyndighed  og  Erfaring,  saaledes  at  man  lettere  kunde 
tage  Qensyn  til  hver  enkelt  Forenings  Tarv.  Det  har  været 
under  Overvejelse,  hvorvidt  man  tmrde  søge  at  tilvejebrioge 
tvungne  Normallove,  som  Foreningerne  skulle  antage,  saa- 
ledes som  man  har  gjort  i  Tyskland;  men  man  bar  meot, 
at  dette  vilde  i  høj  Grad  modvirke  Friheden,  og  altfor  meget 
indvirke  forstyrrende  paa  de  bestaaende  Forhold.  Hjælpe- 
foreningerne have  udviklet  sig  saa  forskjelligt  og  stillet  sig 
saa  forskjellige  Opgaver,  at  man  vanskeligt  vilde  kunne  op- 
stille Normallove,  der  kunde  tilfredsstille  alle  Parter.  Man 
har  derfor  indtil  videre  nøjedes  med  blot  at  antyde,  om 
hvilke  Punkter  det  vilde  være  heldigt,  at  Foreningernes  Love 
indeholdt  Bestemmelser.  Af  disse  Grunde  findes  i  del  af 
Flertallet  henstillede  Forslag  en  Oversigt  over,  hvilke  Spørgs- 
maal  det  ansaas  for  ønskeligt,  at  Foreningernes  Love  be- 
svarede. Noget  andet  er  det,  at  der  udarbejdes  Normal- 
Statuter  og  Tarifer  for  Sygekasser,  som  disse  efter  Forgodt- 
befindende kunne  følge  eller  undlade  at  følge,  men  eom 
kunne  yene  til  Vejledning  ved  Statuternes  Afllatteise. 

Spørger  man  dernæst,  hvori  Onderstøttelsen  skulde  be- 
staa,  saa  kunde  der  anvises  flere  Veje,  som  man  kunde  slaa 
ind  paa.  Man  kunde  saaledes  spørge,  om  ikke  Staten  barde 
paatage  sig  en  Garanti  for  de  anerkjendte  Foreniogor, 
saaledes  som  det  er  sket  med  den  Kgl.  Livrente-  og  Livs- 
forsikringsanstalt.  Derved  vilde  man  undgaa  mange  Vanske- 
ligheder, og  Foreningerne  vilde  befries  for  den  i  høj  Grad 
usikre  Stilling ,  som  de  nu  gjennemgaaende  ere  udsatte  for. 
Men  en  saadan  Garanti  vilde  føre  til  meget  uheldige  Resul- 
tater. Thi  det  vilde  umulig  kunne  undgaas,  at  Foreningernes 
Bestyrelser  vilde  blive  mere  slappe;  der  vilde  blive  stmn 
Opfordring  for  de  enkelte  Medlemmer  til  at  melde  sig  ajg^ 
uden  Grund,  og  Bestyrelsen  vilde  blive  mindre  nøjeregoeode 
ved  Uddelingen  af  Hjælp,  naar  den  forøgede  Udgift  dog  Ai^ 
skulde  udredes  af  Kassen  selv.  Vilde  da  Staten  søge  at 
bøde  herpaa,  saa  maatte  den  sætte  Medlemsbidragene  for- 
holdsvis højt  for  at  være  nogenlunde  sikret  mod  Tab;  m^o 
derved  vilde  den  atter  skræmme  de  daarligere  stillede  (r^ 
at  blive  Medlemmer  og  saaledes  modvirke  et  af  de  Pormaal, 
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som  man  navnlig  maa  stræbe  hen  til,  nemlig  at  opmuntre 
det  egentlige  Proletariat  til  at  slutte  sig  sammen  i  SeWhjælps- 
Foreninger.  Og  endelig  kan  det  fremhæves,  at  ved  en 
saadan  Garanti  vilde  en  stor  Del  af  Sygekassernes  opdragende 
Indflydelse  falde  bort,  fordi  disse  langt  mere  end  ellers 
maatte  stilles  under  Statens  Kontrol.  Heller  ikke  kunde  det 
tilraades,  at  der  oprettedes  en  enkelt  af  Staten  aner- 
kjendt  Sygekasse  i  Lighed  med  Livrenteanstalten.  Thi 
det  vilde  være  meget  bekosteligt,  ja  vel  umuligt,  at  gjennem- 
føre  en  paalidelig  Kontrol  med  Medlemmerne.  Det  er  langt 
lettere  at  fingere  Sygdom  end  Dødsfald,  og  Anstalten  vilde 
derfor  udsætte  sig  for  idelige  Bedragerier  og  for  pinlige  og 
besværlige  Undersøgelser  af  hvert  enkelt  Sygdomstilfælde. 
Det,  der  gjør,  at  de  almindelige  Sygekasser  ikke  lide  af 
disse  Mangler,  er,  at  de  som  oftest  ^re  lokale;  Medlem- 
merne kjende  hverandre  og  øve  en  gjensidig  Kontrol  med 
hverandre,  fordi  de  alle  have  Interesse  i,  at  Kassen  ikke 
har  unødvendige  Udgifter;  men  denne  gjensidige  Kontrol 
vilde  jo  helt  mangle,  naar  Sygekassen  var  en  Statsanstalt. 

Naar  altsaa  Garanti  og  Statsanstalt  ikke  kan  anses  for 
tilraadelig,  saa  bliver  det  at  undersøge,  paa  hvilke  andre 
Maader  en  Understøttelse  af  Foreningerne  kunde  iværksættes. 
Det  blev  udviklet  ovenfor,  at  saaledes  som  Forboldene  nu 
engang  vare,  kunde  Sygekasserne  ikke  godt  paatage  sig  at 
yde  Hjælp  i  mere  end  et  begrænset  Omfang,  da  ellers  Med- 
lemsbidraget vilde  blive  saa  stort,  at  en  betydelig  Del  af 
Arbejderbefolkningen  ikke  kunde  udrede  det.  Under  Over- 
vejelsen af  Midlerne  til  at  hæve  denne  Vanskelighed  har  der 
i  Kommissionen  været  fremsat  den  Tanke,  at  alle  Trængende 
skulde  kunne  faa  fri  Sygepleje  og  Kur  paa  det  Ofifentliges 
Regning,  uden  at  de  sædvanlige  Virkninger  af  at  modtage 
Fattigunderstøttelse  derved  indtraadte ;  herved  vilde  for  Frem- 
tiden Sygekasserne  i  det  væsentlige  overflødiggjøres ;  man 
har  imidlertid  ikke  troet  for  Tiden  at  kunne  tilraade  dette, 
da  der  dermed  forbinder  sig  betydelige  praktiske  Vanskelig- 
heder, navnlig  med  Hensyn  til  Kontrollen  for  at  forebygge 
Misbrug.  Men  i  Principet  turde  Ydelsen  af  en  saadan  Under- 
støttelse ikke  være  forkastelig,  og  i  ethvert  Fald  vilde  den 
meget  lette  Bestræbelserne  for  at  formaa  Arbejderne  til  i 
andre  Henseender  frivilligt  at  drage  Omsorg  for  Fremtiden. 
I  hvert  Fald  har  man  forment,  at  det  først  burde  under- 
søges, om  ikke  de  bestaaende  Sygekasser  vilde  vise  sig 
formaalstjenlige,  naar  de  organiseredes  efter  rigtige  Prin- 
ciper, og  det  Offentlige  kun  gjorde  sig  det  til  Opgave  at 

DfMkr.  f.  Lager.  8.  B.  28.  Bd.  Vr.  27.  2 
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støtle  dem  i  deres  Bestræbelser,  saa  at  altsaa  Principet 
blev  at  yde  Hjælp  til  Selvhjælpen.  Hvis  der  da  kunde  være 
Tale  om  at  yde  Pengebjælp,  skat  man  antyde,  at  der  af  det 
Offentlige  kunde  ydes  en  Understøttelse  til  de  Sygekasse- 
medlemmer,  som  vare  syge  ud  over  en  bestemt  Tid.  Som 
andre  Maader,  hvorpaa  Foreningerne  kunde  l^jælpes,  kan 
anføres  den  allerede  nu  meget  brugte  Moderation  i  Betaling 
til  Sygehuse  og  Hospitaler,  og  for  Landsognenes  Vedkom- 
mende Fribefordring  til  at  hente  Læge  for  saadanne  Med- 
lemmer  af  anerkjendte  Sygekasser,  som  ikke  selv  havde 
Raad  til  at  befordre  ham. 

En  ikke  uvæsentlig  Fordel  for  Foreningerne  vilde  det 
være,  om  man  gav  dem  Adgang  til  fra  Tid  til  anden  at  faa 
deres  Status  opgjort.  Thi  en  saadan  Statusopgjørelse  vil 
det  sjældent  staa  i  Bestyrelsens  Magt  at  foretage  selv,  og 
den  er  paa  den  anden  Side  af  stor  Vigtighed,  fordi  en  Op- 
gjørelse  i^  Foreningens  fremtidige  Forpligtelser  og  Indtægter 
er  nødvendig,  for  at  man  kan  faa  noget  at  vide  om  For- 
eningens hele  Formuestilstaud.  Det  vilde  da  være  meget 
formaalstjenligt  ikke  alene  at  aabne  Foreningerne  Adgang 
til  en  saadan  Opgjørelse ,  men  ligefrem '  at  gjøre  de  aner- 
kjeudte  Forenioger  det  til  en  Pligt  at  indsende  Materiale 
dertil  fra  Tid  til  anden.  En  saadan  Ordning  har  ogsaa 
fundet  Sted  i  Tyskland.  Men  dette  vilde  ikke  være  nok; 
thi  en  paalidelig  Opgjørelse  kan  kun  foretages  ved  Hjælp  af 
paalidelige  Syge*  og  Dødstabeller,  og  disse  vilde  sikrest 
kunne  udOudes  af  selve  Foreoiugernes  Regnskab«  Forenin- 
gerne maatte  derfor  jævnlig  indsende  et  omhyggeligt  og 
detailleret  Regnskab  til  en  Sagkyndigs  Dndersøgelse,  og 
dervjed  vilde  det  da  tillige  blive  muligt  at  gjennemføre  en 
virksom  og  stadig  Kontrol  med  Foreningernes  Virksomhed. 
Man  vilde  derved  tillige  kunne  sikre  sig  et  meget  betydeligl 
statistisk  Materiale,  og^  mao  tør  haabø,  at  hele  Institutionen 
vilde  kunne  vinde  større  Fasthed.  De  Forbedringer,  som 
indførtes  ét  Sted,  vilde  derved  kunne  blive  bekjendte,  og 
de  Mangler,  som  flndes,  vilde  blive  lettere  at  ae  og  rette. 

Det  er  en  Selvfølge,  at  en  saadan  stadig  Revision  af 
Regnskaberne  vilde  være  en  uafviselig  Fordring,  hviB  det 
Offentlige  paatog  sig  den  ovenfor  antydede  Pengeaoder- 
støttelse.  Regnskabet  maatte  føres  med  Omhu  og  eAer  en 
bestemt  Form,  saaledes  at  de  aarlige  Indtægter  og  Udgifter 
til  de  forslgellige  Formaal,  Kassebeholdning  o.  s.  v.  o.  s-^* 
kunde  ligge  klart  for  Dagen. 

Der   er  endnu  et  Spørgsmaal  tilbage,   nemlig  hvilken 
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Stilling  der  skulde  tilkomme  de  ikke  anerkjeDdte  ForeDinger. 
Der  har  været  StemoiDg  for  at  tilraade,  at  saadanne  For- 
eninger Bkulde  mangle  retlig  Existens,  og  at  Avtoriteternes 
Dom  om  dem  burde  bringes  til  alle  Vedkommendes  Kund- 
skab. Herved  vilde  man  meget  modvirke  deh  Fare,  som 
ligger  i,  at  en  Forening  kan  være  insolvent  i  en  lang  Aar« 
række,  idet  Driften  fortsættes,  saalænge  der  findes  Penge  i 
Kassen,  uden  Hensyn  til  Forpligtelsernes  Størrelse,  en  Fare, 
om  bvis  Omfang  man  i  Danmark  navnlig  bar  høstet  sørge- 
lige Erfaringer  for  Begravelseskassernes  Vedkommende. 
Flertallet  tror  dog  ikke,  at  man  bør  gaa  saa  vidt  allerede 
af  den  Grund,  at  det  er  tvivlsomt,  om  en  saadan  Bestem- 
melse ikke  vilde  være  i  Strid  med  Tanken  i  Grundlovens  g  87. 
De  ikke  anerkjendte  Foreninger  kunde  vel  ofte  antages  at 
være  mere  beregnede  paa  Almuens  Lettroenhed,  end  paa 
virkelig  at  være  den  til  Gavn;  men  ofte  kunde  de  vel  have 
andre  Grunde  (il  ikke  at  søge  Anerkjendelse,  og  det  vilde 
da  være  et  indgreb  i  Friheden,  om  man  stillede  slige  For- 
eninger saa  absolut  ugunstigt.  Det  vilde  formentlig  paa 
dette  Punkt  allerede  være  en  god  Forholdsregel,  om  man 
ogsaa  gjorde  dem  til  Pligt  at  indsende  omhyggelige  og 
detaillerede  Regnskaber  over  deres  Virksomhed. 

I  Henhold  til  disse  Betragtninger  fremsætter  Flertallet 
en  af  Mindretallet  subsidiært  tiltraadt  mere  detailleret  Plan 
til  en  Ordning  af  «de  gjensidige  Bjælpeforeninger».  Planen 
er  beregnet  paa  alle  Arter  af  saadanne  Foreninger,  ikke  alene 
paa  Syge-  og  Begravelseskasser,  om  der  end  som  udviklet 
ganske  vist  nærmest  er  tænkt  paa  dem. 


Det  skal  for  Fremtiden  være  Pligt  for  enhver  Forening 
til  gjensidig  Hjælp  i  TUfælde  af  Sygdom  og  Dødsfafd,  Inva- 
liditet, Alderdomssvaghed  eller  lignende  Tilfælde  inden  Ud- 
gangen af  hvert  Aars  Marts  Maaned  at  indsende  en  Beret- 
ning om  sin  Virksomhed  til  Regeringen,  ledsaget  af  et  Regn- 
skab, affattet  i  en  af  denne  nærmere  bestemt  Form.  For- 
saavidt  Foreningen  har  flere  Formaal,  skal  den  deles  i  lige 
saa  mange  selvstændige  Afdelinger,  saaledes  at  der  ingen 
organisk  Forbindelse  bestaar  imellem  dem,  og  at  der  altsaa 
ogsaa  føres  særskilt  Regnskab  for  enhver  af  Afdelingerne. 

Enhver  suadan  Forening  skal  i  sine  Love,  hvoraf  et 
Exemplar  indsendes  til  Regeringen  sammen  med  den  første 
Aarsberetning,  ligesom  senere  Tillæg  og  Forandringer  skulle 
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angiveB  i  vedkommende  Aarsberetning,  optage  en  Bestem* 
melse  om,  paa  hvilken  Maade  Foreningens  Formue  maa 
frugtbargjørea  eller  iøvrigt  anbringes.  Ingen  Del  af  For- 
eningens Formue  kan  anvendes  eller  anbringes  paa  andea 
end  den  i  Lovene  angivne  Maade. 

Undladelse  af  at  efterkomme  de  ovennævnte  Forplig- 
telser paatales  af  det  Offentlige  og  straffes  med  Bøder  fra 
10—500  Kroner. 

Der  oprettes  en  særlig  Regerings- Institution  med  det 
Hverv  at  føre  Tilsyn  med  saadanne  gjensidige  Hjælpe- 
foreninger; denne  offentliggjør  aarlige  Beretninger  om  og 
fører  Tilsyn  med  disses  Virksomhed  m.  m.  samt  opgjør  paa 
Forlangende  deres  Status^).  Beretningerne  om  Foreningerae 
sendes  tillige  med  de  reviderede  Hegnskaber  igjennem  de 
stedlige  Øvrigheder. 

Forsaavidt  en  Forening  af  den' her  omhandlede  Art 

a)  indsender  sine  Love  til  Regeringens  Approbation  og 
erholder  denne,  hvortil  udfordres,  at  de  indeholde  beo- 
sigtssvarende  Bestemmelser. 

1)  om  Medlemsbidragets  Størrelse  og  Ddredelsesmaade, 
om  Hjælpens  Størrelse  og  Varighed,  Betingelserne 
for  dens  Indtræden  og  Ophør,  om  Deltagelse  i  flere 
Basser  af  samme  Art,  om  Optagelsen  af  Personer, 
som  nyligen  ere  tilflyttede  fra  andre  Steder,  og  som 
der  have  været  Medlemmer  af  en  tilsvarende  For- 
ening, m.  M., 

2)  om  Bestyrelsens  Valg,  Sammensætning  og  Myndig- 
hed, om  Generalforsamlingens  Myndighed,  Sammen- 
kaldelse og  Stemmerets  Udøvelse  o.  s.  v., 

3)  om  hvorledes  Uenighed  mellem  Medlemmer  og  For- 
eningen afgjøres, 

4)  om  Betingelserne  for  Statuternes  Forandring  og  For- 
eningens eventuelle  Ophør  og  Likvidation. 

b)  anmoder  Regjeringen  om  at  lade  dens  Status  opgjøre  mindst 
hvert  5te  Aar,  hvilket  i  saa  Fald  skal  ske  uden  Bekost- 
ning, for  Foreningen,  og  Foreningen  paa  Grundlag  af 
denne  Opgjørelse  af,    om  der  er  tilstrækkelig  Formae 


^)J.  Petersen    og  Krebs    foreslaa  denne  sidste  Sætning  aflhtut 
saaledes: 

•denne  opgjør  og  offentliggjør  med  et  Mellemrum  fra  1  til  5  Aar 
saaTel  de  anerkjendte  som  de  ikke  anerkjendte  Foreningers  Statas*. 

hvorefter  Ordene  ^anmoder Forpligtelser*  i  Lflra  b)  af  He- 

Ungelserne  for  den  oifentJige  Anerkjendelse  af  en  Forening  maatte 
bortfalde. 
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tilstede  til  at  dække  Foreningens  Forpligtelser,  erkjendes 
for  at  være  solvent  og  levedygtig,  —  samt 

c)  i  sine  Love  har  optaget  Bestemmelser  om  Formuens 
Anbringelse  og  Frugtbargjørelse,  der  Ondes  tilstrækkelig 
betryggende,  — 

skal  en  saadan  Forening  betegnes  som  offentlig  anerkjendt. 
En  offentlig  anerkjendt  Forening    tilstaas   der  følgende 
Begunstigelser : 

a)  Stempelbegunstigelser  i  videste  Omfang. 

b)  Er  Foreningen  en  Sygekasse,  tllstaaes  der  de  af  Med- 
lemmerne, der  ere  syge  ud  over  den  Tid,  i  hvilken 
Foreningen  yder  Hjælp,  for  saa  vidt  de  ere  trængende, 
Kur  og  Pleje  paa  vedkommende  Kommunes  Regning  for 
ligesaa  laug  Tid,  som  Sygekassen  bar  ydet  Bjælpen, 
under  Forudsætning  af,  at  Foreningen  understetier  i 
mindst  3  Maaneder,  uden  at  derfor  de  sædvanlige  Virk- 
ninger af  modtagen  Fattigunderstøttelse  indtræde. 

e)  De  offentlig  anerkjendte  Sygekasser  gives  fortrinsvis  Dd- 
sigt  til  at  faa  Moderation  for  deres  Medlemmer  og  disses 
Familier  i  Betalingen  til  Hospitaler. 

d)  Ethvert  Landsogn,  hvor  en  anerlgendt  Sygekasse  har 
dannet  sig  skal  ^)  være  forpligtet  til  i  Sygdomstilfælde 
at  yde  Sygekassens  Medlemmer  tri  Befordring  til  at 
hente  og  hjembringe  Lægen.  Denne  Fribefordring  ydes 
Sygekassens  Medlemmer  i  samme  Udstrækning  og  efter 
samme  Regler,  som  den  ydes  Sognets  syge  Almisse- 
lemmer,  naar  fra  Sygekassens  Side  følgende  Betingelser 
opfyldes : 

1)  Vedkommende  Sygekassemedlem,  der  ønsker  denne 
Fribefordring,  maa  ikke  selv  være  i  Besiddelse  af 
de  fornødne  Befordringsmidler. 

2)  Vedkommende  Sygekassemedlem  maa,  forsaavidt  han 
er  Jordbruger,  ikke  være  Ejer  eller  Bruger  af  et 
Jordtilliggende,  som  er  skyldsat  til  V«  Td.  Bartk. 
eller  derover,  og,  forsaavidt  han  ikke  er  Jordbruger, 
ikke  i  Kaar  eller  Indtægt  kunne  stilles  lige  med  de 
betegnede  Jordbrugere. 


>)  HanseD  og  Jensen  samt  subsidiært  Krebs  og  Fraenckel,  for 
saa  vidt  MlndretalleU  Forslag  (Side  420)  ikke  tages  Ul  Følge,  have 
endvidere  ønsket  tilføjet  følgende  Betingelse: 

saafremt  Sygekassen  iblandt  sine  Medlemmer  tæller  mindst 
Halvdelen  (eller  Tredjedelen)  af  Sognets  Jordløse  Husmænd  og 
Indsiddere. 


430 


3)  Sygekassen  maa  som  sin  faste  og  eneste  Læge  have 
antaget  Sognets  Fattiglæge. 

4)  Begjæringen  om  saadan  Fribefordring  skal  for  hver 
enkelt  saadan  Rejse  være  undertegnet  af  Sygekassens 
Formand  eller  af  den,  som  af  Sygekassens  Bestyrelse 
bliver  bemyndiget  hertil. 

Endvidere  har  Krebs  subsidiært  foreslaaet,  at  der  til- 
føjes som  nye  Stykker: 

e)  Enbver  Sygekasse  godtgjøres  der  af  det  Offentlige  (Stat 
eller  Kommune)  de  to  Tredjedele  af  dens  Udlæg  til  Læge- 
honorar og  muligen  ogsaa  Medicin,  naar  den  i  sine 
Love  begrændser  Optagelsen  af  Sygekassemedlemmer 
til  rent  ubemidlede  Personer,  saaledes  som  de,  der 

paa  Landet,  for  saa  vidt  de  ere  Jordbrugere,  ikke 
ere  Ejere  eller  Brugere  af  et  Jordtilliggende,  som  er 
skyldsat  til  over  V4  Td.  Hartkorn,  og  for  saa  vidt  de 
ikke  ere  Jordbrugere,  ikke  i  Kaar  eller  Indlægt  kunne 
stilles  over  denne  Klasse  Jordbrugere,  og 

i  Kjøbenhavn  og  Kjebstædeme,  hvad  Kaar  og  Indtægt 
angaar,  kunne  stilles  lige  med  ovennævnte  Samfunds- 
klasse. 

Begrænsningen  fastsættes  i  Tvivlstilfælde  for  Kjøben- 
havns og  BJøbstædernes  Vedkommende  henholdsvis  af 
Magistrat  og  Byraad  i  Henhold  til  de  kommunale  Skatte- 
lister og  for  Landkommunernes  Vedkommende  —  naar 
f  Talen  er  om  ikke  Jordbrugere  —  af  Sogneraadet  lige- 
ledes i  Henhold  til  den  kommunale  Skatteliste. 

f)  Under  samme  Begrænsning  som  i  e)  er  fastsat  ere 
Medlemmer  af  Sygekasser  berettigede  til  paa  Kommunens 
Regning  at  erholde  Læge  og  Medicin  til  deres  syge 
Børn  under  10  Aar. 


Nye  Bøger. 

Gynækologiske  og  obstetriciske  Meddelelser, 
under  Medvirkning  af  Doc.  Netzel  (Stockholm),  Doc.  Saltz- 
mann  (Helsingfors),  Prof.  SchOnberg  (Kristiania),  udgivne 
af  Prof.  F.  Howitz:  2det  Binds  1ste  Hefte.  Kjøbenhavn. 
1878.    Jacob  Lunds  BoghandeL 


De  organiske  Stoffers  kvalitative  Analyse,  Sdje 
(sidste)  Hefte,  af  Prof.  G.  T.  Barfoed,  Lektor  ved  den  kgl. 
Veterinær-  og  Landbohøjskole.  Kjøbenhavn.  1878.  Gylden- 
dalske  Boghandel. 
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Om  Sinnesrubbing  og  MenDiskens  FOrmåga  att  mot- 
verka  detta  Sjukdomstillstånd  af  Anton  NystrOm  M.  D. 
Stockholm.    J.  Beckmaons  Forlag.    88  S. 

Dette  Arbejde  falder  i  to  Afsnit,  idet  Forf.  i  det  første 
mindre  Kapitel  afhandler  det  normale  Sjæleliv,  i  det  sidste 
og  slørre  gjennemgaar  det  abnorme  Sjæleliv  og  Behand- 
lingen. 


Takanee.  Den  I  ste.  Januar  1879  bliver  en  Plads  ledig  som  Kandidat 
ved  den  oørrej^ske  Sindssygeanstalt.  Ansættelsen  sker  paa  et  halvt  Aar 
Gagen  er  300  Kr.  for  Halvaaret  og  fri  Station.  Ansøgninger  om  Pladsen 
stilede  til  Anstaltens  DirelLtion  sendes  i  Løbet  af  14  Dage  til  underteg- 
nede Overlæge. 

Sindssygeanstalten  ved  Aarhus, 

den  1ste  Decbr.   1878.  R.  Holm. 


Oversigt  tver  Sygdt miiie>  Dødsfald  ag  Pødskr  i  KJakeiihaTA. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Lsger  (168)  er  1  Ugen  til  den  26deNovbr.  ao« 
meldt  762  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  611  af  Karsoter,  nemlig: 

Kopper  1,  Skaalkopper  39,  Mæslinger  0.  Skarlagensfeber  21,  ondartet 
Ralssyge  \4,  Strubehoste  3,  Kighoste  1,  Faaresyge  7,  gastr.  Feber  37, 
tyf«  Feber  10,  exanthematisk  Tyfus  0,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarié  73,  ADSigls-  og  anden  Vandrerosen  22, 
liarselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koidfeber  2,  Brystkatarrh  188,  Grippe  3, 
Lungebetændelse  30,  Halsbetændelse  127.  akut  Ledderevmatisme  14,  andre 
Farsoter  15  (Øjebetændelse  6,  Zona  1,  Slomatitis  2,  Nældefeber  2, 
Forunkler  3  og  Erythem  1  Tilfælde);  desuden  Gononé  99,  venerisk  Saar  16, 
erhvervet  Syfilis  9,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  15,  Drankergalskab  9,  Brænde- 
vinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  GI.  Strand,  Rosenborggade  og 
Vimmelskaftet. 

Dødsfaldenes  Antal  er  78.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  5 
(Strubehoste  1,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  1,  Ansigts- 
og  anden  Vandrerosen  1);  Blodforgiftninger  3;  konstitutio- 
nelle Sygdomme  21  (Luogesvindsot  12);  voldsomme  Dødsaar- 
sager6  (Selvmord2); DannelsesfeJ14;  lokale  Organsygdomme28; 
Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  9 
(Tæring  hos  Smaabørn  6). 

Levendefødte  ere  147  (80  Drenge,  67  Piger);  Dødfødte  5. 

Mildt,  fugtigt  og  taaget  Vejr  med  svage,  vestlige  Vinde  og  i  Slut- 
ningen en  Del  Nedbør. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroDprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  RL  7—9  og  1 V2— 2V«,    - 
for  Damer  og  Børn  Bl.  11—12  og  2V2— 3Vs. 
BehaQdling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Inn^ 

Ved  min  Forflyttelfle  til  Nørre-Sundby,  er  Plads  ledig 

for  en   Læge  i  Broust.     Åpotbek  findes  paa  Stedet.  Den 

eventuelle  Læge  vil  have  Forkjøbsret  til  min  Ejendom.  Nær* 
mere  Oplysninger  faas  i  C.  A.  Reitzels  BoghandeL 

8«pk«s  lølier. 

Boesen  &  Jv/nckers 
ElstiraotuiKi  oaimi^  liquldnjUL 

anbefales  d'Hrr.  Læger.    Bovedoplag,  Fælledvej  4. 


Bos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygiejniske  Meddelelser. 

Ddgivne  af  Dr.  K.  løriesaM  og  Prof.  CB^ekea. 
Ny  Række.     2det  Binds  3dje  Hefte.    Pris :  1  Kr.  50  Øre. 

Jacøb  Lili. 

Paa  C.  A.  BeiUels  Forlag  er  udkommet: 

Om  Smaabøms  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 
Dr.  med.  6.  8.  Stage. 

Pris :  2  Kr.  50  Øre. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 

'■■  '  ■■■■il  — 

Bianoo  LnnM  Bogtrykkeri.    C.  A.  lUitMl«  Forlag. 


lJ«b«Bh«ni.  1. 14.  leebr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3<iJ«  Række  XXVI.  Nf.  28. 


Redigeret  af  Dr.  T.  iHdde. 


Indhold:  Siffred  Itiy.  Ob  IjadebnUaaié.  Th.  ArffniBB:  Dtdelighedsitatistik  fir 
Faaborg  UgadislriU  (Vaabarg  By  og  8aIliBg  n.  fl.  lamdari.  I.  Brandes:  lyabea- 
haTDt  Voipitaliferheli  Takaiear  MifaM.  Det  mdiduke  8eUbb  i  IjfbahaTD. 
RettelM.  Orerngt  er«  SjgdeioM,  Dedifald  eg  Fedilir  i  IjebeehaTi.  Bekj«dt- 
gjørelser. 


On  Kj»debrokbaai|d. 

(Efter  Emil  Edel.    Arch.  f.  klin.  Ghir.    XXII.    3.) 

Af  Sigfred  Levy. 


Forf.  indleder  Beskrivelsen  af  et  af  ham  konstrueret  Brok- 
baand  med  et  stærkt  Angreb  paa  alle  hidtil  anvendte  Brake- 
rier.  Ban  anfører,  at  medens  disse  ofte  ere  blevne  modi- 
ficerede med  Hensyn  til  «Stof»  og  c  Elegance*,  have  de  i 
Aarenes  Løb  aldrig  nndergaaet  nogen  væsentlig  Foran- 
dring ,  men  ere  vedblevne  at  være  saa  uhensigtsmæssigt  og 
slet  konstruerede,  at  Forf.,  der  selv  har  Brok,  mener,  «at 
man  med  ligesaa  stor  Ret  kan  tale  om  Brokbaands- 
patienter  som  om  Brokpatienter.*  Med  stærke  Farver  skil- 
drer  Forf.  alle  de  Dlemper  og  Bekostninger,  for  hvilke  saa- 
danne  Patienter  ere  udsatte,  ikke  alene  paa  Grund  af  Brake- 
nernes Mangler,  men  ogsaa  fordi  —  som  Malgaigne  og 
flere  andre  navnkundige  Eirurger  tidligere  skulle  have  beklaget 
—  ehele  Behandlingen  af  det  bevægelige  Brok  i  alle  Samfunds- 
klasser er  i  de  ukyndigste  Hæoder,  bos  Handskemagere, 
Sadelmagere,  Bandagister  •.  s.  v.»  Ban  gjør  bl.  a.  opmærk- 
som paa  den  Fure  (Trykatrofi),  som  saa  ofte  findes  omkring 
Bækkenet  hos  Folk,   der  bære  Brokbaand  —  som   et  pal- 

Sdje  Rakke.  S6d«  Bd. 
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pabelt  Vidnesbyrd  om  Rigtigheden  af  disBe  hans  PaaBtande 
og  han  opfordrer  indtrængende  sine  Kolleger  til  selv  at  tage 
Ledelsen  af  Behandlingen  af  disse  Tilfælde  i  Hænde  under 
Anvendelse  af  det  Brokbaand,  som  han  har  inventeret. 

I  dette  nye  Bracherium:  Bjædebrokbaandet  eller 
«for  at  følge  den  gamle  Nomenklaturs  Spori:  det  tyske 
Brokbaand,  er  den  sædvanlige  Fjeder  remplaceret  af  en 
Qedrende  Kjæde,  dannet  af  flade  Led  af  Staal,  c.  2  Tommer 
lange,  som  taglagt  dække  hinanden  og  som  er  forbandne 
ved  Nitter;  —  imellem  disse  Nitter  og  Leddene  er  der  for 
ganske  at  hæve  Tryk  og  for  at  forhindre  Sild  paa  Sammen- 
føjningerne anbragt  fine  runde  Læderskiver;  -—  og  hele 
«Kjæden»  er  selvfølgelig  omsyet  med  Læder.  —  Dette  Baand 
slutter  overalt,  øver  et  passende  Tryk,  fjedrer  fuldkomment, 
følger  Muskelbevægelserne  og  er  saa  elastisk,  at  man  kan 
trække  det  ud  i  en  ganske  flad  Bue,  uden  at  det  knækkes.  -^ 
Talrige  Forsøg  og  Kontraprøver  med  sædvanlige  Brokbaand 
have  godtgjort  dets  Fortræffelighed  og  Hensigtsmæssighed: 
Patienterne  kunne  udføre  en  hvilkensombelst  Legemsbevægelse 
*-  især  gaa  op  og  ned  ad  Trapper  —  uden  Fare  eller  Ulempe. 
Det  er  ikke  dyrere  end  de  gamle,  navnlig  ere  Reparationerne, 
der  jo  i  Reglen  kunne  indskrænkes  til  enkelte  Led,  nemmere  og 
biUigere.  Men  Bovedfortrinet  viser  sig  derved,  at  der,  naar 
Baandet  passer  godt,  aldrig  behøves  nogen  Laarrem. 
Pelotten,  der  altsaa  kun  har  én  Knap,  er  konvex  paa  den 
mod  Abdomen  vendende  Side,  konkav  paa  den  frie;  ved 
Eruralhernier  er  den  halvmaaneformet  for  at  forhindre  For- 
skydning ved  Laarets  Fteiion,  og  ved  Ingvlnalhernie  har 
den  hos  Mandfolk  en ,  lille  Rende  for  Funiklen.  Seivfølgeiig 
maa  Tilpasning,  Udpolstring  hos  magre  Individer  o.  s.  v. 
iagttages  paa  samme  Maade  som  sædvanlig. 

For  at  møde  en  Indvending  mod  en  for  stor  Bevæge- 
lighed ihorizontal  Retning  harForf.  endvidere  konstrueret 
et  «Kjædebaand  med  Tunger*.  Leddene  ere  her  for^ 
bundne  med  tungeformede  Forlængelser  saaledes,  at  enhver 
saadan  Tunge  i  det  ene  Led  gaar  igjennem  en  Slidse  i 
Naboleddet,  paa  hvilket  den  er  bevægelig.  Disse  Kjæder 
besidde  overmaade  stor  Elasticitet,  der  ved  Belastningsforsøg 
viste  sig  langt  større  end  en  prima  SoUnger^-Fjeders  ^).    De 


*)  De  Fjedre,  som  almlDdeligvis  —  ogsaa  her  i  Landet  —  anvendea  tU 
Brokbaand,  benævDes:  Solinger-Fjedre,  ekjøadt  de  for  Størstedelen 
fabrikeres  i  Berlin  eller  i  hvert  Tilfælde  forskrives  derfra. 

L. 
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roBOB  meget  af  Patienterne  og  Bidde  bekvemt,  selv  naar 
Metaldelen  gjøreB  ganske  kort,  saa  at  den  f.  Ex.  allerede 
ender  bagved  Trocbanter  og  dér  understøtteB  af  en  lille 
Pude.  De  bave  viBt  Big  ganske  BsrdeleB  henBigtBmæsBige 
ved  Ingvinalhernier  hoB  Børn  og  anbefales  af  en  anset 
[unavngiven]  Kliniker  ved  cNavtebrok  bos  Matronen. 

KJædebaand  med  Tunger  give  for  lidt  Bevægeligbed 
i  vertikal  Retning,  ogForif.  bar  derfor  inventeret  et  tredje: 
«Kjædebaand  med  SkJæU  (Scbuppen),  konstrueret  som 
Hagestroppen  paa  en  Hjælm,  d.  v.  s.  bestaaendé  af  taglagte 
Skjæl,  der  i  et  særligt  Ddsnit  ved  Basis  have  en  Nitte,  der 
forbindrer  lodret  Forskydning,  medens  den  taglagte  An- 
bringelaesmaade  giver  Fjedring  i  horisontal  Retning.  — 
Disse  sidste  Brokbaand  ere  lidt  tungere  og  dyrere  end  de 
to  andre  Former.  —  Beskrivelsen  af  alle  disse  Brakerier  er 
i  Originalafbandlingen  ledsaget  af  gode  og  omhyggelige  Teg« 
ninger,  der  yde  god  Hjælp  til  Forstaaelse  af  Enkelthederne. 

Desværre  hindres  en  omfattende  klinisk  Prøve  af  Ejæde- 
brokbaandene,  —  af  hvilke  især  Kjædebaandet  med 
Tunger  synes  at  være  godt  og  hensigtsmæssigt  —  derved, 
at  Forf.  har  ladet  dem  patentere  i  alle  Lande.  Og  Anmel- 
deren, der  i  den  senere  Tid  ogsaa  paa  et  andet  Omraade 
er  bleven  væsentlig  hemmet  af  et  Patent  i  Forsøg  med 
nogle  af  ansete  engelske  Orthopæder  anbefalede  Bandager,  be- 
nytter Lcijligheden  til  at  paakalde  virksom  Bistand  hos  Redak- 
tionen af  Ugeskr.  for  Læger  til  at  vække  en  Opinion,  der 
kan  bevirke,  at  Patentretten  —  idetmindste  her  i  Landet  — 
ikke  kommer  til  at  omfatte  Inventioner,  der  efter  alle  humane 
Krav  saa  hurtig  og  uhindret  som  mulig  bør  komme 
lidende  Mennesker  tilgode.  Saavidt  vides  hører  Patentioven 
til  de  Spørgsmaal,  der  for  Tiden  beskjæftige  vor  Lovgivning, 
og  Øjeblikket  er  saaledes  belejligt  til  at  henlede  Opmærk- 
somheden paa  Sagen,  —  hvis  da  ellers  den  ærede  Redak- 
tion deler  Anmelderens  Indignation,  der  rigtignok  ikke  er 
ligesaa  stor  overfor  den  engelake  Bandagist  som  overfor  den 
tyske  Læge. 


1  næste  Nummer  skulle  vi  herUl  knytte  nogle  Bemærk- 
ninger. Red.  ^ 
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Dødelighedsslntistik  fra  Faaborg  Lægedistrikt 
(Faaborg  By  og  Salling  m.  fl«  Herreder). 

Af  Th.  Arffmann,  prakt  Læge  i  Faaborg. 


Naar  jeg  i  det  Følgende  har  beregnet  en  lokal  Dødeligheds* 
statistik  for  Barnealderens  Vedkommende,  er  jeg  gaaet  ad 
fra  den  Betydning,  det  har  at  kjende  Dødelighedsforholdene 
i   Landets   forskjellige  Egne    og   navnlig  I  saadanne  Egoe, 
som  ved   deres  geografiske  Béliggenhod  frembyde  særegne 
Ejendommeligheder.     Den  Del  af  Fyen,   som  jeg  saaledes 
har  undersøgt,  nemlig  Salling  og  fil.  Berreder  med  Faaborg 
Bjøbstad  (eller  Faaborg  Lægedistrikt),  udmærker  sig  ved  ikke 
blot  i  det  Qele  at  være  en  af  Landets  sydligste  Egne,   men 
ogsaa  derved  at  det  er  den  højest  beliggende  Del  af  Fyen. 
De  saakaldte  fyenske  Alper  ere  nemlig  beliggende  i  Herre- 
dets vestlige  og  sydlige  Del  i  Vt— 1  Mils  Afstand  fra  Havet. 
De   have   en  Højde   af  indtil   400  Fod  (det  højeste  Punkt 
Trebjerg   i  Haastrup  Sogn    er  407  Fod  højt)  med  brattere 
Affald  mod  Vest  og  Syd  og  derimod  jævnt  bølgeformigt  Af- 
fald mod  Nord  og  Øst.   Fyens  største  Vandløb  (Odense  Aa) 
har  Sit  Udspring  fra  dette  Højdedrag,  og  her  findes  tillige 
flere  højtliggende  Søer,  saasom  Øresøen  (210  Fod  over  Havet) 
i  Diernisse  og  Brahetrolleborg  Sogne,  den  store  Arreskov  Sø 
(106  P'od   over   Havet)   i   Brahetrolleborg   og   Østerhæsinge 
Sogne  o.  £1.  andre.     Skove  findes  i  betydelig  Udstrækning 
tilhørende  de  forskjellige  Godser,  som  findes  i  Herredet,  og 
det  er  navnlig  Baroniet  Brahetrolleborg,  som  ved  sin  store 
Rigdom  paa  Skove   gjør  Salling  Herred    til  en  af  Landets 
mest   skovrige  Egne.      Derimod   findes   der  ikke  synderlig 
store  Engdrag,  og  af  Moser  er  der  kun  faa  og  de  fleste 
ubetydelige.    Det  største  Vandløb  er  som  nævnt  Odense  Aa, 
der  begynder  ved  Arreskov  Se  og  først  løber  imellem  Øster- 
hæsinge og  Brahetrolleborg  Sogne,  dernæst  imellem  Sand- 
holts Lyndelse  og  Hillerslev  Sogne,  derefter  gjennemløber 
den  først  Sønderbroby  Sogn  og  dernæst  Nørrebroby  Sogn, 
hvorpaa  den  forlader  Herredet.  —  Endnu  maa  bemærkes,  at 
Salling  Herred  har  en  betydelig  Kyststrækning,  som  forøges 
dttved,  at  Horne  Sogn  som  en  over  1  Mil  lang  Halvø  skyder 
sig  ud  i  Lillebelt.     Af  Herredets  Sogne  ere  følgende  belig- 
gende,   eller  idetmindste  for  største  Delen  beliggende,  paa 
Højdedragets  vestlige  og  sydlige  brattere  Affald  mod  Stranden, 
nemlig  (1  Retning  fra  Nordvest  til  Sydost) :  Jordløse,  Haastrup, 
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Svanninge,  Horne,  (Faaborg  By),  Dieroisse,  Aastrup,  Vester« 
aaby,  Bandstrup,  Ulbølle  og  YesterskjerDinge  (samt  Øerne 
Lyø  og  Avernakø).  De  øvrige  Sogne,  som  altsaa  ligge  inde 
i  Landet  paa  det  nordlige  og  østlige,  jævnere  og  bølgefor- 
mede Affald  ere:  Nørrebroby,  Sønderbroby,  Vesterbæsinge, 
Sandholts  Lyndelse,  Østerhæsinge,  Billerslev,  Brahetrolleborg, 
Krarup,  Espe,  Vantinge,  Gjestelev,  Berringe,  Heden,  Allested 
og  Vejle, 

Ved  Beregningen  af  lokale  Dødelighedsstalistiker  kom- 
mer det  væsentlig  an  paa,  at  Undersøgelsen  strækker  sig 
igjennem  en  længere  Aarrække,  ikke  blot  for  at  faa  større 
Tal  at  arbejde  med,  men  ogsaa  navnlig  for  at  udelukke  de 
Tilfældigbeder,  som  fremkomme  ved  enkelte  Aars  eller  endog 
flere  paa  hinanden  følgende  Aars  større  Dødelighed  paa 
Grund  af  lokale  ondartede  Epidemier;  at  dette  navnlig  gjælder 
Barnealderen  med  dens  ofte  i  høj  Grad  ødelæggende  Børne- 
sygdomme er  indlysende,  og  jeg  har  derfor  udstrakt  Under- 
søgelsen til  20Aar  nemlig  Aarene  1858 — 1877  begge  inklu- 
sive; Materialet  har  jeg  hentet  fra  Kirkesognenes  Ministerial- 
bøger, som  velvilligen  ere  stillede  til  min  Disposition,  og  af 
hvilke  jeg  har  optegnet,  hvor  mange  der  i  hvert  af  de 
nævnte  Aar  ere  fødte,  og  hvor  mange  der  ere  døde,  samt  i 
hvilken  Alder  de  ere  døde.  Størst  Vægt  har  jeg  imidlertid 
lagt  paa  Dødeligheden  i  1ste  Leveaar  og  ikke  blot  beregnet 
Dødeligheden  for  dette  Aar  i  det  Hele,  men  ogsaa  inddelt 
Aaret  1  mindre  Afdelinger  og  beregnet  Dødeligheden  i  hver 
af  disse.  I  den  Bensigt  har  jeg  inddelt  Aaret  i  7  Afdelinger 
nemlig:  1ste  Døgn,  1ste  Maaned,  2den  Maaned,  3dje  Maa- 
ned,  4de— 5te— 6te  Maaned,  7de— 8de— 9de  Maaned  og 
10de— 11  te^- 12te  Maaned;  det  er  den  samme  Inddeling, 
som  benyttes  i  de  engelske  Mortalitetstabeller  (hvor  dog 
1ste  Døgn  er  slaaet  sammen  med  1ste  Maaned),  medens  de 
hos  os  brugelige  som  bekjendt  kun  have  3  Grupper,  nemlig 
1ste  Maaned,  2den — 3dje  Maaned  og  4de — 12te  Maaned. 
Jeg  skal  herefter  meddele  Resultatet  af  mine  Optegnelser: 

1  Landdistriktet  fødtes  i  Aarene: 


Dreoge. 

Piger. 

Snmma. 

Drenge. 

Piger. 

Summa« 

1858. 

344. 

303. 

647. 

1868. 

366. 

336. 

702. 

1859. 

363. 

332. 

695. 

1869. 

302. 

326. 

628. 

1860. 

357. 

323. 

680. 

1870. 

338. 

345 

683. 

1861. 

308. 

336. 

644. 

1871. 

345. 

328- 

673. 

1862. 

361. 

345. 

706. 

1872. 

333. 

308- 

641. 

1863. 

332. 

318. 

650. 

1873. 

334. 

314- 

648. 

1864. 

344. 

324. 

668. 

1874. 

303. 

287- 

590. 

1865, 

362. 

345. 

707. 

1875. 

345. 

305- 

650. 

1866. 

381. 

351. 

732. 

1876. 

357. 

313* 

670. 

1867. 

368. 

323. 

691. 

1877. 

325. 

289' 

614. 
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t  de  20Aar  tilsammeD  fødtes  altsaa  13319  Børn,  bvoraC 
6868  vare  Drenge  og  6451  Piger  (Forholdet  mellem  fødte 
Drenge  og  Piger  bliver  derefter  5 1 ,6  pCt.  Drenge  og  48,4  pCt. 
Piger,  et  Forhold  som  nøjagtigt  evarer  til  det,  Dr.  Ditzel 
har  fundet  for  Frisenborg  Lægedistrikts  Vedliommende). 

I  Faaborg  EJøbstad  fødtes  i  Aarene: 


Drenge. 

Piger. 

Summa. 

Drenge. 

Piger. 

Somma 

1858. 

51. 

45. 

96, 

1868. 

55. 

49. 

104. 

1859. 

58. 

57. 

115. 

1869. 

48. 

44. 

92. 

1860. 

67. 

57. 

114. 

1870. 

53. 

42. 

95. 

1861. 

52. 

44. 

96. 

1871. 

53. 

42. 

95. 

1862. 

54. 

47. 

101. 

1872. 

42. 

41. 

83. 

1863. 

47. 

45. 

92. 

1873. 

49. 

48. 

97. 

1864. 

62. 

39. 

101. 

1874. 

53. 

36. 

89. 

1865. 

75. 

46. 

121. 

1876. 

61. 

45. 

106. 

1866. 

63. 

47. 

110. 

1876. 

46. 

52. 

98. 

1867. 

55, 

38. 

93. 

1877. 

47. 

51. 

98. 

lait  fødtes  1996  Børn  hvoraf  1081  Drenge  og  915  Piger 
(Forholdet  mellem  Drenge  og  Piger  bliver  54,16  pGt.  Drenge 
og  45)84  pCt.  Piger;  i  Sammenligning  med  Landdistriktet 
fødes  der  allsaa  i  Kjøbstaden  forholdsvis  flere  Drenge  end 
Piger;  for  Kjøbstad  og  Land  tilsammen  bliver  Fødaiemes 
Antal  15315,  hvoraf  7949  Drenge  og  7366  Piger  eller 
51,9  pGt.  Drenge  og  48,1  pCt  Piger.) 

I  Landdistriktet  døde,  inden  Fuldendelsen  af  1ste  Leve- 
aar,  i  Aarene: 


Drenge. 

1858.  48. 

1859.  54. 

1860.  45. 

1861.  4?. 

1862.  55. 

1863.  44. 

1864.  58. 

1865.  55. 

1866.  51. 

1867.  56. 

Tilsammen 
eller  procentvis 


Piger.    Somma. 


Drenge.    Piger.    Summa. 


36 

26. 

38. 

31. 

42. 

32. 

52. 

47. 

46. 

33. 


84. 

80. 

83. 

73. 

97. 

76. 
110. 
102. 

97. 

89, 


1868. 
1869. 
1870. 
1871. 
1872. 
1873. 
1874. 
1875. 
1876. 
1877. 


52. 
40. 
48. 
39, 
51. 
39. 
52. 
57. 
49. 
41. 


41. 
31. 
36. 
27. 
36. 
28. 
46. 
84. 
82. 
36. 


93. 
71. 
84. 
66. 
86. 
67. 
97. 
91. 
81. 
77. 


1704  Dødsfald,  hvoraf  976  Drenge  og  728  Piger 
57,2  Drenge  og  42,8  Piger. 


I  Faaborg  Kjøbstad  døde  inden  Fuldendelsen  af  1ste  Aar: 


Drenge.  Piger.  Summa. 

1858.  10.  10.  20. 

1859.  3.  11.  14. 

1860.  7.  7.  14. 


Drenge.  Piger.  Summa. 

1868.  9.  6.          15. 

1869.  7.  2.            9. 

1870.  4.  3.            7. 
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DreDge. 

Piger. 

Summa. 

Drenge. 

Piger. 

Sumi 

1861. 

8. 

6, 

14. 

1871. 

7. 

10. 

17. 

1862. 

9. 

12. 

21. 

1872. 

5. 

8. 

13. 

1863. 

7. 

8. 

15. 

1873. 

7. 

2. 

9. 

1864. 

18. 

8. 

26. 

1874. 

9. 

2. 

11. 

1865. 

13. 

5. 

18. 

1875. 

18. 

8. 

2i; 

1866. 

10. 

10. 

20. 

1876. 

11. 

9. 

20. 

1867. 

10. 

3. 

13. 

1877. 

2. 

7, 

9. 

lait  306  Dødsfald,  hvoraf  174  Drenge  og  132  Piger 
eller  56,8  pCt.  Drenge,  43,2  pCt.  Piger,  et  Forhold,  der  om- 
trent svarer  til  det  ovenstaaende  for  Landdistriktets  Ved- 
kommende. 

Derefter  kan  Dødeligbedskvotienten  beregnes,  idet  der  er 
givet  Antallet  af  Levende  (Antal  Fødsler),  og  hvor  mange 
der  af  disse  ere  døde  inden  iste  Leveaars  Udgang. 

Alle  Dødelighedskvotienter  her  og  i  det  Følgende  ere 
beregnede  saaledes,  at  de  angive,  hvor  mange  af  1000 
der  dø. 


il  Fødsler. 

Antal  Døde. 

Dødeligheds 
kvotienten. 

15315. 
7949. 
7366. 

2010. 

1150. 

860. 

131,M. 
144,67. 
116,76. 

13319. 
6868. 
6451. 

1704. 
976. 
728. 

127.98. 
142,11. 
112,». 

1996. 

1081. 

915. 

806. 
174. 
132. 

153,96. 
160,96. 
144,96. 

For  Land  og  (  Begge  KJøn. 
By  til-     <  Drenge, 
sammen.    ( Piger. 

For  Land-  C  Begge  ^øn. 
dlstriictet    <  Drenge, 
alene.      ( Piger. 

For  Faaborg  £  Bagge  Kjøn. 
Kjøbstad     <  t)renge. 
alene.       ( Piger. 

Til  Sammenligning  skal  jeg  hidsætte  Prof.  Fengers 
Resultater  med  Bensyn  til  Dødeligheden  i  IsteLeveaar,  dels 
for  hele  Landets  Vedkommende,  dels  for  Fyens  Stifs  Ved- 
kommende alene  (kfr.  Fenger:  tom  Dødelighedsforholdene  i 
Danmark«,  kgl.  med.  Selskabs  Skrifter.  Ny  Række  Iste  Bind.) 


For  hele  Landets  Vedkommende  døde 

i  Iste  Leveaar: 

1  Aarene  1835—39. 

1  Aarene  1840-44 

Drenge.      Piger. 

I  KJøbsiæderne 

(undtagen  KJebenbayn).         185,6.        157,4. 
Paa  Landet  .  .  , 194,9.        161^. 

Drenge.      Piger. 

177,0.        154,6. 
181,s.        151,6. 

Og  for  Fyens  Stifts  Vedkommende : 

Drenge.                             Piger. 

165,B.                               131.6. 
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Ved  Sammenligning  ses,  at  medens  ellers  Kjøbstæderne 
have  en  mindre  Dødelighed  i  1ste  Leveaar  end  Landsognene 
(i  Femaaret  1835—39,  for  begge  Kjens  Vedkommende,  i 
Femaaret  1840 — 44  for  Drengebørns  Vedkommende),  har 
Faaborg  Kjebstad  en  større  Dødelighed  i  Iste  Leveaar  eod 
det  omgivende  Landdistrikt. 

Dette    Forhold   kunde   bero   paa,   at  Faaborg  Kjøbstad 
havde    en  usædvanlig  bøj   Dødelighed  i   Iste  Leveaar  eller 
ogsaa   paa   at  det  omgivende  Landdistrikt   havde  en  usæd- 
vanlig  lav  Dødelighed    i   Iste  Leveaar.      Åt   Aarsagen  ikke 
ligger  hos  Faaborg  Kjøbstad,  ses  ved  at  sammenligne  denoe 
Bys  Dødelighedskvotienter  med  den  for  Landets  øvrige  Ejøb- 
stffider,  hvorved  findes  en  lavere  Dødelighed  i  Iste  Leveaar 
for  den  førstnævntes  Vedkommende,  og  det  maa  altsaa  være 
Faaborg  Landdistrikt,  der  er  saa  meget  gunstigere  stillet  ead 
den  øvrige  Del  af  Landet.     At  dette  i  Virkeligheden  ogsaa 
er  Tilfældet,  kan  ses  ved  at  sammenligne  de  for  Landdistriktet 
fundne  Resultater  med  de  ovennævnte  af  Prof.  Fenger  for 
Landet  fundne  i  de  2  Femaar  1835—39  og   1840—44,  der 
udvise    en   betydelig    lavere   Dødelighed    i    Iste  Leveaar  til 
Gunst  for  Faaborg  Landdistrikt;  men  ogsaa  med  Hensyn  til 
den  øvrige  Del  af  Fyen  stiller  dette  sig  gunstigere,  hvilket 
kan  ses  af  Dødelighedskvotienterne  for  Fyens  Stift.     Gaas 
der  nemlig  ud  fra,  at  Dødeligheden  i  Ejøbstæderne  i  Iste 
Leveaar  er  mindre  end  paa  Landet,  skulde  altsaa  Daåelig' 
hedskvotienterne   for  Fyens  Landbefolkning  være  større  end 
de  opstillede  for  Fyens  Stifts  Vedkommende,  meo  for  Faa- 
borg Landdistrikt  ere  de  fundne  ikke  lidt  mindre;  omvendt 
skulde  Fyens  Kjebstæder  have  mindre  Dødelighedskvotienter 
end  de  nævnte  for  hele  Fyen,  medens  Faaborg  Kjøbstad  for 
Pigebørns  Vedkommende  bar  en  større   Kvotient  af  Døde- 
lighed og  for  Drengebørns  Vedkommende  en  Kvotient,  som 
omtrent  svarer  til  Fengers  Resultat  for  hele  Fyen. 

Følgende  Resultater  ere  altsaa  uddragne: 

1)  Faaborg  Kjøbstad  har  en  mindre  Dødelighed 
i  Livets  Iste  Aar  end  Landets  øvrige  Kjab- 
stæder  tilsammen. 

2)  Faaborg  Kjøbstad  har  en  større  Dødelighed  i 
i  Iste  Leveaar  end  det  omgivende  Land- 
distrikt. 

3)  Dette  har  saavel  i  Sammenligning  med  hele 
det  øvrige  Land  som  i  Sammenligning  in^^ 
den  øvrige  Del  af  Fyen  en  lav  Dødelighed  i 
Iste  Leveaar. 
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SammenligDes  de  to  Tiaar  1858—67  og  1858—77  med 
hinanden  med  Bensyn  til  Dødelighedens  Størrelse,  findes  (for 
Land  og  By  tilsammen): 


1858-67. 
1868—77. 


Aotal  af  Fødsler.      Antal  af  Døde. 

7859.  1066. 

7456.  944. 


KTOtient 

135,6. 
126,6. 


Herefter  udviser  altsaa  det  sidste  Tiaar  en  mindre 
Dødelighed  end  det  første;  at  dette  Forbold  imidlertid  ikke 
beror  paa  nogen  jævn  Aftagen  af  Dødeligheden,  vil  ses,  naar 
hvert  af  Tiaarene  Igjen  inddeles  i  to  Femaar: 

ADtal  af  Fødsler.      Aotal  af  Dede.  Kvotient 


1858—62. 

3894. 

500. 

128,4. 

1863—67. 

3965. 

566. 

142,7. 

1868—72. 

3796. 

461. 

121,4. 

1873—77. 

3660. 

483. 

131,0. 

Denne  Række  viser  ikke  blot,  at  der  har  været  Sving- 
ninger i  Dødeligheden  i  de  enkelte  Aargrupper,  men  ogsaa 
derigjennem  Nødvendigheden  af  at  have  en  længere  Åar- 
række  til  Udgangspunkt  for  en  lokal  Dødelighedsstatistik. 

For  at  se,  hvorledes  Dødeligheden  i  Iste  Leveaar  for- 
deler sig  indenfor  visse  Afsnit  af  dette  Aar^  bar  jeg  som 
ovenfor  nævnt  inddelt  Aaret  i  7  Afdelinger,  men  forinden 
jeg  gaar  over  hertil,  skal  jeg  først  omtale  Dødfødslernes 
Forhold,  idet  disse  gjennemgaaende  ere  medregnede  i  oven- 
staaende  Beregninger  for  at  kunne  sammenligne  de  fundne 
Resultaler  med  tidligere  fundne,  i  hvilke  Dødfødslerne  lige- 
ledes ere  medregnede,  medens  jeg  dog  er  af  den  Anskuelse, 
at  de  helst  burde  (ligesom  i  England)  holdes  udenfor  Be* 
regningen  af  Dødeligheden  i  1ste  Aar. 

Af  de  15315  Fødsler,  som  i  de  nævnte  20  Aar  har 
fundet  Sted  i  Faaborg  Kjøbstad  og  Landdistriktet,  vare 
545  Dødfødsler,  der  giver  en  Kvotient  af  35,6  som  paa  føl- 
gende Maade  var  fordelt  paa  de  to  Kjøn: 


Drenge : 
Piger: 


Antal  Fødsler. 

7949. 
7366« 


Dødfødte. 

300. 
245. 


Kvotient. 

37,74. 
83,S6. 


Og  paa  By-  og  Landdistriktet: 

Antal  Fødsler. 

1081. 

915. 

6868. 

6451. 


Dødfødte. 

32. 

34. 
268. 
211. 


KvoUent 

30,0. 
37,1. 
39,0. 
32,7. 
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For  Landdistriktets  Vedkommende  er  dette  Resultat  ikke 
væsenlig  afvigende  fra,  hvad  der  andetsteds  er  fundet'  at 
være  normalt,  og  det  saavel  i  Henseende  til  Dødfødslernes 
Antal  som  i  Henseende  til  Forholdet  imellem  de  to  Kjøn 
(af  100  Dødfødsler  vare  54,4  Drengefødsler  og  45,6  Pige- 
fødsler). For  Byens  Vedkommende  er  det  derimod  i  høj 
Grad  afvigende,  at  der  baade  absolut  og  relativt  findes  flere 
dødfødte  Piger  end  Drenge.  For  at  se,  hvorvidt  delte  For- 
hold er  gjennemgaaende  gjennem  hele  Aarrækken  eller  kun 
skyides  enkelte  Aar,   har  jeg  delt  Aarrækken  i  4  Femaar: 


Antal  Fødsler. 

Dødfødte. 

KToUent 

Drenge.     IMger. 

Drenge.    Piger. 

Drenge.      Piger. 

1858—62. 

272.         260. 

6.          16. 

22.1.          64,0 

1863—67. 

302.          215. 

10.            6. 

33.1.          27,8 

1868-72. 

251.          218. 

7.            5. 

27.9.           23.0 

1873—77. 

256.          232. 

9.            7. 

39A          30^ 

hvoraf  ses,  at  det  er  det  første  Femaar,  som  er  Skyld  i  det 
afvigende  Forhold,  og  udelades  dette,  faas  for  de  øvrige 
15  Aar  tilsammen. 

Antal  Fødsler.  Dødfødte.  KTotleot. 

Drenge.     PIgar.      Drenge.    Piger.     Drenge.      Piger 
1863—77.  809.  665.  26.  18.  32,1.  27,1 

hvorefter  Dødfødslernes  Antal  viser  sig  at  være  noget  mindre 
i  Byen  end  i  Landdistriktet,  medens  Forholdet  imellem  Rjøn« 
nene  bliver  væsenlig  det  samme  (af  100  Dødfødsler  i  Byen 
ere  64,2  Drengefødsler  og  45,8  Pigefødsler). 

For  de  Levendefødtes  Vedkommende  stiller  Dødelig- 
heden sig  i  de  ovennævnte  Afdelinger  af  Iste  Leveaar  paa 
følgende  Maade: 

Antal  af  Levende.      Antal  af  Døde.  Kvotient. 

Iste  Døgn.  14770.  125.  8,46. 

1ste  Maaned  14645.  523.  35.71. 

2den  Maaned.  14122.  146.  10.81. 

3dje  Maaned.  13976.  95.  6,79, 

4de— 5t6— 6te  Maaned.  13881.  220.  15.86. 

7de— 8de*-9de  Maaned.  13661.  200.  14.M. 

10de—llte~12te  Maaned.  13461.  156.  U.fiS. 

Reraf  ses,  at  Dødeligheden  i  første  Leveaar,  er|  stærkest 
i  første  Maaned,  aftager  stærkt  i  anden  Maaned  og  derefter 
jævnere  og  jævnere  indtil  Aarets  Slntning.  Indenfor  første 
Maaned  er  Dødeligheden  igjen  aabenbart  stærkest  i  første 
Døgn,  og  dersom  denne  Maaned  kunde  have  været  inddelt  i 
mindre  Afdelinger,  vilde  man  efter  al  Sandsynlighed  ligeledes 
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have  fundet  en  stærkere  Aftagen  i  Begyndelsen  af  Maaneden 
og  en  jævnere  imod  Slutningen.  Dette  Forhold  af  Dødelig- 
heden i  første  Leveaars  enkelte  Maaneder  har  en  paafal- 
dende  Lighed  med  Dødelighedens  Forhold  i  de  første  Aar 
af  Livet,  og  det  har  jo  pgsaa  været  paastaaet,  at  Dødelig- 
heden I  enhver  af  første  Aars  12  Maaneder  skulde  aftage  i 
samme  Forhold  som  i  de  12  første  Aar  af  Livet.  For  at 
se,  hvorvidt  dette  slaar  til,  meddeles  her  en  Tabel  over 
Dødeligheden  i  disse  Aar,  beregnet  i  Overensstemmelse  med 
Afdelingerne  indenfor  første  Leveaar  og  paa  en  Maade,  som 
jeg  senere  skal  omtale. 

Antal  af  Levende.       Antal  af  Døde.  Kvotient. 


I  Ute  Aar. 

15315. 

2010. 

13t,M. 

1  2det  Aar. 

12679. 

354. 

27,w. 

1  3djé  Aar. 

11674. 

199. 

17,06. 

I  4de— 5te — 6te  Aar. 

10151. 

858. 

35,M. 

1  7de— 8de— 9de  Aar. 

8028. 

152. 

18,9a. 

lOde— Ilte— 12te  Aar. 

6048. 

63. 

10.41. 

Ved  at  sammenligne  Forholdet  imellem  Dødeligheds- 
kvotienterne  for  de  enkelte  Afdelinger  af  Isle  Leveaar  med 
dem  for  de  tilsyarende  Aar  vil  der  flndes,  at  Dødeligheden 
i  de  6  første' Maaneder  af  tste  Leveaar  aftager  omtrent  i 
samme  Forhold,  som  Dødeligheden  i  de  6  første  Aar;  i  de 
6  sidste  Maaneder  derimod  er  Dødeligheden  vel  i  stadig 
Aftagen  ligesom  i  de  tilsvarende  Aar,  men  den  aftager  ikke 
i  saa  stærkt  Forhold,  som  i  disse,  og  i  de  sidste  3  Maaneder 
af  første  Aar  bliver  Dødeligheden  endog  absolut  større  end 
i  de  tilsvarende  S  Aar. 

For  de  enkelte  Kjøn  stiller  Dødeligheden  i  Isté  Leveaar 
sig  paa  følgende  Maade: 

For  Drengebørn: 

Antal  af  Levendefødte.     Antal  Døde.  Kvotient 

Iste  Døgn.  7649.  71.  9,18. 

Ute  Maaned.  7548.  299.  39,46. 

2den  Maaned,  7279.  88.  12.oe. 

3dje  Maaned.  7191.  59.  8,90. 

4de— 5te— 6te  Maaned.  7132.  119.  16,68. 

7de— 8de— 9de  Maaned.  70i3.  119.  16,M. 

10de— Ilte— 12te  Maaned.  6894.  95.  13,18. 

For  Pigebørn: 

l8te  Døgn.  7121.  54.  7,56. 

Iste  Maaned.  7067.  224.  Sl.eo. 

2den  Maaned.  6843.  68.  8,48. 
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Autal  af  LeYøndefødte.     Antal  Døde.  KTOtleDt 

3dje  Maaned.  6785.  36.  5,ao. 

4de— Ote^eie  Maaned.  6749.  101.  14,9t. 

7de— 8de— 9de  Haaned.J  6648.  81.  '      r2,t& 

10de— Ilte— 12te  Maaned  6567.  61.  9,a9. 

For  Drengebørns  Vedkommende  er  der  en  ubetydelig 
Stigning  af  Dødeligheden  i  7de — 8de — 9de  Maaned,  men 
ellers  viser  det  sig,  at  Dødeligheden  aftager  for  hvert  af 
Kjønnene  paa  samme  Maade;  som  for  begge  fijøn  tilsammen, 
og  fremdeles,  at  Dødeligbeden  igjennem  alle  Afdelinger  af 
1ste  Aar  er  større  for  Drengebørn  end  for  Pigebørn.  Dette 
sidste  Punkt  afgiver  en  væsenlig  Forskjel  i  Dødelighedens 
Forhold  i  de  enkelte  Maaneder  i  Sammenligning  med  de 
tilsvarende  Aar,  hvor  Dødeligheden  i  de  første  Aar  er  støfrst 
for  Drenge,  medens  den  i  de  senere  Aar  bliver  størst  for 
Piger,  og  der  kan  ahsaa  for  de  enkelte  Kjøns  Vedkommende 
ikke  være  Tale  om  at  sammenligne  Forholdet  i  Dødelig- 
hedens Aftagen  i  de  enkelte  Maaneder  med  det  samme 
Forhold  i  de  tilsvarende  Aar. 

Qidtil  har  Dødelighedskvotienterne  været  beregnede  saa- 
ledes,  at  de  angive,  hvor  mange  der  i  hver  Maaned  dø  af 
lOOO  i  samme  Maaned  levende  Børn;  da  det  imidlertid  kan 
have  Interesse  at  se,  hvorledes  1000  Fødsler  forholde  sig 
med  Hensyn  til  Dødelighed  igjennem  Aarets  Maaneder,  skal 
jeg  meddele  følgende  to  Tabeller,  af  hvilke  den  første  viser, 
hvor  mange  Børn  der  i  hver  af  Aarets  Afdelinger  bliver 
tilbage  af  1000  Fødsler  af  hvert  Kjøn,  og  den  anden,  hvor 
mange  der  bliver  tilbage  af  2000  Fødsler  i  Almindelighed: 


Drenge. 

Piger. 

Drenge. 

Piger. 

1000 

1000 

deraf  dødfødte 

37,7 

33.7. 

late  DøgD.                          962 

967 

deraf  døde 

8.9 

7,0. 

Iflte  Maaned.                      953 

959 

—    — 

37,6 

30,4. 

2den  Maaned.                      915 

929 

—    — 

11,0 

7.8. 

3de  Maaned.                       904 

921 

..    ... 

7.4 

4,a 

4de— 5te— 6te  Maaned.       897 

916 

-«    — 

14,0 

13,7. 

7de— 8de— 9de  Maaned.  .   882 

902 

—    _ 

14.0 

11,0. 

lOde— Ilte— 12te  Maaned   867 

891 

—    — 

11,0 

8,«^ 

Af  1000  fødte  Drenge  vil  der  altsaa  være  855  tilbage 
til  at  begynde  det  2det  Leveaar  og  af  1000  Piger  883. 

Tages  derimod  2000  Fødsler  i  Almindelighed  til  Ud- 
gangspunkt, da  vil  af  disse  1038  være  Drenge  og  962  Piger 
aitsaa : 

Drenge.    Piger.  Drenge.    Piger. 

1038       962      deraf  dødfødte.      39,1        31,0. 
Ute  Døgn.  999        930         deraf  døde  9,0         7,0. 
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Dreoge.  Piger.  Drenge.  Piger. 

Iste  MaaDed.          990  923  deraf  dede  S9,o  29,2. 

2deo  Maaned.         951  894      -.  _  11,4  7,s. 

3die  Maaned.          940  886      —  —  7,7  4,6. 

4de— 5te -6te  Maaned   932  881      —  —  15,6  13,i. 

7de— 8de— 9de  Maaned   916  868      -.  ^  15,6  10,5. 

10de— Ilte— 12te  Maaned  900  858      —  —  12,4  7,9. 

Af  2000  Fødsler  i  Almindelighed  vil  der  herefter  være 
888  Drenge  og  850  Piger  tilbage  ved  andet  Aars  Begyndelse. 

Fortsættes.) 

wsB^SBSssssBasasgssssm 

KjøbenliafMS  HospitakforhoM. 

Fra  Prof.  Brandes  have  vi  modtaget  følgende  Skrivelse; 

Højstærede  Hr.  Redaktør! 

Jeg  udbeder  mig  Plads  i  Ugeskriftet  for  en  lille  Be- 
mærkning i  Anledning  af  en  Udtalelse  af  Hr.  Konferentsraad 
Dahlerup  i  den  første  af  hans  Artikler  om  Ejøbenhavns 
Hospitalsforhold.  Det  hedder  nemlig  i  denne  (Pag.  306); 
Prof.  Brandes  har  vel  (16de  Marts  1875)  bragt  •Princi- 
perne  for  Udviklingen  af  vort  Hospitalsvæsen*  under  Om* 
tale  i  det  medicinske  Selskab; ...  Prof.  Brand es*s  Løfte,  at 
ofifentliggjøre  sit  Foredrag,  er  endnu  ikke.  opfyldt. 

Jeg  indledede  mit  temmelig  udførlige  Foredrag,  der  var 
delt  i  flere  Afsnit  (om  Samvirken  imellem  Hospitalerne,  om 
store  eller  sroaa  Afdelinger,  om  Specialafdelinger  og  om 
Sygeplejens  Forbedring),  med  den  Bemærkniqg,  at  jeg  nær- 
mest forelagde  Selskabet  min  Afhandling  som  et  Diskussions- 
æmne.  Hvis  Selskabet  ønskede  Diskussionen  udsat  til  et 
følgende  Møde,  skulde  jeg  dragé  Omsorg  for,  at  Afband*- 
lingen  forinden  blev  trykt.  Da  imidlertid  Formanden  fore- 
trak at  lade  Diskussionen  følge  umiddelbart  paa  Foredraget, 
og  Selskabet  var  enigt  med  ham  heri,  bortfaldt  derved  den 
Forudsætning,  hvorunder  jeg  vilde  lade  Afhandlingen  trykke. 


Takaneer«  Ved  Kjøbenhayns  Kommunehospital  bliver  til  Iste  Jannar 
1879  en  Plads  ledig  som  Lægekandidat.  Antagelsen  sker  af  Hospitals- 
bestyrelsen  efter  Indstilling  af  Overlægerne  for  et  Tidsrum  af  2  Aar. 

Med  Posten  er  forbundet  en  aarlig  Gage  af  600  Kr.,  fri  Bolig,  hvoraf 
Hospitalet  betaler  Skatter,  Brændsel,  Oplysning  og  Opvartning,  hvorhos 
den  vagthavende  Kandidat  paa  hver  af  Hospitalets  6  Afdelinger  Ullige 
erholder  Bespisning  om  Middagen  paa  Vagtdagene. 

Ansøgninger  om  denne  Post,  indeholdende  de  fornødne  Oplysninger 
(se  Ugeskr.  for  Læger  Sdje  R.  XV.  1873  Nr.  1)  indleverea  paa  ForsUn- 
derens  Kontor  i  Kommunehospitalet  indei>  den  18de  d.  M. 

—  Samtidigt  og  med  samme  Ansøgningsfrist  blive  5  snrnumerærQ 
Kandidatpladser  ledige  paa  Kommunehospitalet. 
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—  IMstrikUlægeembedet  i  Nylijeblog  paa  Falster  og  tilhørende  Land- 
distrikt er  ledigt. 

De,  som  maatte  attraa  Ansættelse  i  dette  Embede,  anmodes  om,  laden 
30te  December  at  indgive  deres,  paa  behørig  stemplet  Papir  skreme  og 
af  de  fornødne  Attester  ledsagede,  Ansøgninger  til  Soodbedskollegieti 
Dekan  ns,  Professor,  Dr.  med.  Warncke,  der  bor  1  Kompagnistræde  22. 

messsasssasmBBsssssm^ 

Dødsfiild«  Dr.  August  Edward  Dir  eks  er  død  den  8de  Decbr.  i 
en  Alder  af  64  Aar.  Den  Afdøde  beklædte  Embedet  som  Fysikoa  i 
Tønning  Indtil  Krigen  1864,  da  han  blev  fordreven  af  Tyskerne.  Under 
Krigen  virkede  han  som  Overlæge  ved  Laxarethet  paa  Frederiksberg  Slot, 
hvor  hans  ualmindelig  elskværdige  Karakter  gjorde  ham  særdeles  afholdt 
baade  af  Kolleger  og  Patienter.  Efter  Krigen  vendte  han  tilbage  til 
Slesvig  og  praktiserede  1  Gram. 


Det  medldJiske  Selskab  I  KJøbenbaTnt  Møde  Tirsdag  den  17de  December 
1878  KL  7: 

*Prakt.  Læge  Albert   Sommerfeldt:   Om  nye   Modifikationer  af 
Fødselstangen. 

Mindre  Meddelelse: 

Prof.,  Dr.  med.  Ho  wl  tz  vil  Indlede  en  Diskussion  om  Battey'sOperatioo^ 


Rettelse,    S.  405  L.  19  f.  n. :  Ordbog  læs:  Aarbog. 

.nsassesssaessamsasas9 

Oversigt  ef er  SygdeoiHe,  DedslUd  eg  fedaler  i  (leleBftftm 

Heddelt  af  Stadslægen. 


Fta  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (166)  er  1  Ugen  til  den  3dje  Decbr.  sd- 
maldt  735  Sygdomstilfælde^  hvoriblandt  592  af  FaisoUr,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  19,  Mæslinger  1,  Skarlagenafeber  7,  oodartøt 
Halssyge  9,  Strubehoste  3,  Kighoste  4,  Faaresyge  tO,  gastr.  Feber  20, 
tyf.  Feber  7 ,  exanthematisk  Tyfus  O ,  Blodgang  O,  asiatisk  Koleia  9, 
indeni.  Kolera  eg  akut  Diarré  95,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  21, 
barselfebers,  ondartet Saarfeber  1,  Koldfeber 5,  BrystkaUnh  199,Grlppe8, 
Lungebetændelse  24,  Halsbetændelse  127.  akut  LedderevmatUme  23,  andre 
Farsoter  11  (Øjebetændelse  1,  Zooa  2,  Nældefeber  5,  Erytbem  1  og 
Rødlioger  2  Tilfælde);  desuden  Gononé  83,  venerisk  Saar  13,  erhTertst 
Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  O,  Fhat  21,  Drankergailskah  7,  BrændeTbii- 
sygdom  6.  ' 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  Fei^ 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i:  Hauserplads,  Langebrogade  og 
Østervold. 

Dødsfaldenes  Antal  er  72.  Dedsaarsagerne  ere:  Farsoter  6 
(Strubehoste  2,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  1,  Barsel- 
feber 1);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle.Sygdomme  14 
(Lungesvindsot  10);  voldsomme  Dødsaarsager  8  (Selvmord  2); 
DannelsesfeJ15;  lokale  Organsygdomme  29;  Sygdomme  1  de 
ydre  Dele  3;  andre  hyppige  Dødsaarsager  10  (Tæring  bos  Smsa- 
børn  4). 

Levendefødte  ere  177  (93  Drenge,  84  Piger);  Dødfødte  2« 
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Bekjendtgjørelser. 


Den  Iste  Januar  1879  bliver  der  5  Pladser  ledige  som 
sarnummerær  Kandidat  ved  Eommunehospitalel. 

ÅnaætteiBestiden  er  paa  6  Maaneder  og  i  det  Døgn 
Kandidaterne  have  Vagt  tilstaas  der  dem  Værelse  til  Ophold 
og  Middagsmad.  Funlitionstiden  paa  en  Sygeafdeling  er 
3  Maaneder  og  Kandidaterne  kunne  efter  Vs  Aars  Tjeneste 
ikke  vente  Ansættelse  paa  en  anden  Afdeling  med  mindre 
saadan  Ansættelse  ikke  anskes  af  nogen  anden ,  der  ikke 
har  haft  Lejlighed  til  at  gjøre  Kandidattjeneste. 

Kandidater,  der  indtræde  som  surnummeræroi  kunne 
ikke  vente  at  erholde  Ansættelse  som  fast  LægekandidaL 

Da  den  ene  af  de  ledige  Pladser  er  paa  Hospitalets 
6te  Afdeling,  tilføjes,  at  for  denne  Afdeling  tabes  ikke  Retten 
til  enten  senere  at  søge  fast  Kandidatplads  eller  senere  at 
søge  sumummerær  Tjeneste  i  den  sædvanlige  Tid  paa  de 
andre  Afdelinger,  ligesom  det  tillades  at  forlange  den  sur- 
nummerære  Tjeneste  paa  Afdelinger  indtil  6  Maaneder,  for- 
saavidt  Hospitalets  Tarv  taler  derfor  og  der  ikke  findes 
andre  Ansøgere. 

Ansøgninger  om  de  ledige  Pladser  afleveres  til  Hospi- 
talets Forstander  inden  den  18de  d.  M. 

KJøbeDbavDS  Magistrats  2den  Afdeliog, 
den  4de  December  1878. 


Øen  medicinske  Laeseøtae 

Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hverDa^  Kl.  12— 10 
Eftermiddag. 

Paa  Læsestoen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  Isste  saa 
vel  nden-  som  Indenlandske  medicinske  Tidsskrifter »  Brochurer  og  ny 
udkomne  Bøger. 

Adgangen  staar  aaben  for  EnbTer,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Literatar»  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  7el  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  HaWe. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen  eller  hos  en 
af  undertegnede  fiestyrere. 

Pam.       Draefcmuw.       F.  Mer.       SUåMåU       Sttreh, 


Lagenes  Enkekasse.  D*Hrr.  Læger  opfordres  til  at  ind- 
træde som  Medlemmer.  Man  henvender  sig  til  Gerber, 
Gasvej  11,  Ejøbenhavn.    V. 


448 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroopriDsessegade  22) 

er  aabeot  for  Herrer  RI.  7—9  og  1 V«— 2V8, 
for  Damer  og  Børn  RI.  11—12  og  2V2— 3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

t?e  Ertnp. 

""  Boesen  &  Jv/nchers 
E^xtraetiuu.  eai-nis  liqnidiuiai 

anbefales  d*Hrr.  Læger.    Hovedoplag,  Fælledvej  4. 


Maltkur-Anstalteii,  Peter  Skramggade  i7,  2.  Sal, 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

S.  Kfen. 

Ånstaltene  Virksomhed  ledes  godhedsfuldt  af  Dr.  med. 
V.  Budde. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  alt  til  Gummivarer  hen« 
hørende  til  Fabrikspriser. 

XL  KiMendorfff 

Østergade  Nr.  9. 

Paa  vort  Forlag  er  udkommet: 

Tændernes  Pleje. 

Af  r.  Hadenp. 
Populær  Vejledning  med  et  Supplement  skrevet  for  LsBger. 

Pris :  1  Rr. 

Irødreie  SalMMsei. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  2&  Øre  pr. 
Petitlinie. 

BI«aeo  LvBM  Bogtrykkari.    C.  A«  IUili«U  Foiliff. 


Ijøbenham.  ».  21.  lecbr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3<iJ«  Række  XXVI.  Nf.  29. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bodde. 


Indhold:  T.  Bidde:  Ibgle  Bea«luii|er  •■  Blattt  iriaUlis  tm  iBpmiM.  Kt  Par  Be- 
nKrkoiig«  •■  PatnUr.  Th.  Arffnaai:  IMdeUfkadtiUtialik  far  Faaborg  Uga- 
dialrikt  (Faaborg  fij  og  Sailiog  m.  11.  I«redar).  Ejobcohaus  InlkefonTmog. 
DdicTDoiie.  Ofonigt  or«  Sjgdommf,  Dtdafald  og  Fødder  i  IjobeohaTi.  Bolyaidt- 
gjordsor. 


Nogle  BemærkBiDger  om  Blatta  orieitalis  som 

Lægemiddel. 

Af  Dr.  med.  Y.  Bodde. 


Det  er  som  bekjendt  meget  sjældent,  at  vort  Forraad  af 
virksomme  Lægemidler  faar  nogen  værdifuld  Forøgelse  fra 
Folkemidlernes  og  Hosraadenes  righoldige  Skatkammer«  Selv 
om  et  derhenbørende  Middel  en  kort  Tid  synes  at  skulle 
slippe  sejrrigt  igjennem  de  exåkte  kliniske  Undersøgelsers 
Skærsild,  viser  det  sig  i  Reglen  snart ^  at  Exaktbeden  ikke 
har  været  tilstrækkelig,  at  man  har  forvexlet  et  opost*  med 
et  opropter*,  og  det  paagjældende  Middel  taber  hurtigt 
igjen  sit  hurtigt  erhvervede  Ry.  Sandsynligvis  vil  det  ogsaa 
gaa  saaledes  med  det  her  omhandlede  Middel,  Blatta  orien- 
talis, der,  efterat  have  været  brugt  som  Folkemiddel  i  Rus- 
land mod  Hydroper,  ved  Bogomolows,  Unterbergers  og 
Eoeblers  Dndersøgelser  (smlgn.*  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  R. 
XXVI  Nr.  17)  har  vundet  et  vist  Ry  som  Middel  ikke  blot 
mod  hydropiske  Transsudationer  men  ogsaa  mod  Ålbumlnurl 
og  utvivlsomt,  naar  henses  til  den  stærke  Afsætning,  som 

Sdijo  Rakkt.  26de  Bd. 
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de  russiske  Kakerlakker  i  den  sidste  Tid  have  fandet,    er 
blevet  prøvet  trlDdt  om  i  Evropa. 

Som  det  vil  erindres  af  det  paagjsldende  Referat  af 
Koehlers  Meddelelse,  vare  alle  de  tre  nævnte  Forfattere 
enige  om,  at  Kakerlaicpulveret  er  et  virksomt  Midctel  til  at 
Qærne  hydropiske  Ansamlinger,  idet  det  foreger  Drinafson^ 
dringen  tiden  at  udøve  nogen  skadelig  Irritation  paa  Nyre« 
vævet  (B.  og  E.  bave  tillige  konstateret  en  Forøgelse  af 
Svedafsondringen),  ligesom  det  ogsaa  bidrager  til  at  hæve 
eller  dog  formindske  Albuminurien.  De  tilraade  derfor  yder- 
ligere at  prøve  dette  Middel,  som,  hvis  det  virkelig  skulde 
vise  sig  nyttigt  ligeoverfor  de  nævnte  Tilstande,  maatte  være 
Lægerne  saa  meget  mere  velkomment,  som  vi  paa  dette 
Omraade  af  Pathologien  i  høj  Grad  savne  virksomme  Midler. 
Ojennemlæser  man  imidlertid  omhyggeligere  Koehlers  Med- 
delelse (de  to  andre  have  desværre  ikke  været  tilgængelige 
for  mig  i  Original),  faar  man  Indtrykket  af,  at  de  kliniske 
Iagttagelser,  hvorlil  Forfatterne  støtte  deres  Anbefaling,  ikke 
indeholde  et  saa  utvivlsomt  Bevis,  som  de  have  viUet 
se  deri. 

Med  Hensyn  tilBogomolows  Erfaringer  er  det  vanske- 
ligt at  udtale  nogen  Mening,  da  der  kun  anføres,  at  han 
anvendte  Midlet  i  9  tilfælde  af  Hydrops  ved  Hjærte-,  Lever- 
og  Nyresygdomme  samt  i  Tilfælde  af  Mb.  Brightii  kompli- 
ceret med  Pleuritis  exsudativa.  Unterbergers  lagttagelaer 
referere  sig  derimod  til  •!  Tilfælde  af  Hydrops  efter  Skar- 
lagensfeber og  1  Tilfælde  af  Æggehvideudskillelse  efter 
Mæslinger«;  disse  Tilfælde  have  imidlertid  i  og  for  sig 
en  god  Prognose,  de  tabe  sig  i  Reglen  uden  nogen 
indgribende  Behandling,  blot  ved  Sengeleje  og  passende 
Diæt,  saa  at  de  ere  saa  uskikkede  som  vel  muligt  til  at 
afgive  positive  Beviser  for  et  Lægemiddels  omtvistede 
therapevtiske  Egenskaber  ligeoverfor  Albuminurien.  Vi  komme 
derefter  til  Koehlers  egne  Iagttagelser.  Ban  anvendte  Midlet 
i  2  Tilfælde  af  ÅrteriosclerosiS)  hvor  det  hævede  tilstede- 
værende Ødemer,  medens  Patienterne  dog  dede  nogen  Tid  efter 
af  Orundsygdommen ;  i  1  Tilfælde  af  InsuBicientia  valv.  roitralia 
sammen  med  Digitalis,  her  uden  væsentlig  Virkning,  Patienten 
døde  2  Maaneder  efter;  i  1  Tilfælde  af  Pericarditis  exsuda- 
tiva  sammen  med  Digitalis,  Helbredelse  efter  2  Maaneders 
Forløb;  i  1  Tilfælde  af  Anæmia  perniciosa,  ingen  Virkning^ 
Patienten  døde  efter  8  Cgers  Forløb;  i  1  Tilfælde  af  Pleu- 
ritis exsud.  kompliceret  med  Ødem  af  Fødderne,  Helbredelse 
i  Løbet  af  3  Oger.     Endelig  anvendte  han  det  hos  7  Pa- 
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tieDter  med  Nyreaffektioner,  af  hvilke  de  4  helbrededes, 
iDedens  de  3  døde  efter  kortere  eller  længere  Tids  Forløb. 
Af  de  belbredede  Tilfælde  var  1  ea  akat  Nyrebetændelse 
efter  en  Fødsel,  den  blev  hævet  fuldstændigt  i  Løbet  af 
2  Maaneder,  men  denne  Form  af  Nyrebetændelsen  egner 
sig  ligesom  de  ovenfor  omtalte  mindre  godt  til  Prøvelsen  af 
et  Lægemiddels  Virksomhed  ligeoverfor  den  sygelige  Proces 
i  Nyrevævet.  I  3  Tilfælde,  som  ikke  synes  at  have  haft 
nogen  akut  Oprindelse,  og  som  Forf.  betegner  dels  som 
•Morbns  Brightii*  og  dels  som  tNephrltlSB ,  uden  at  han 
iøvrigt  dermed  synes  at  ville  betegne  forskjellige  Former  af 
Betændelsen,  hævedes  Æggehvideudskillelsen  fuldstændigt; 
men  der  mangler  her  enhver  Angivelse  af  en  mikroskopisk 
Undersøgelse  af  Urinen,  hvoraf  man  kunde  faa  nærmere  Op- 
lysninger om  selve  Lidelsen  i  Nyrernes  Parenkym.  I  3  Til- 
fælde endelig  af  sværere  Nyrebetændelser,  der  endte  døde- 
ligt i  Løbet  af  fra  3  til  12  Uger,  udøvede  Midlet  i  ethvert 
Fald  ikke  nogen  væsentlig  Indflydelse  paa  Æggehvideudskil- 
lelsen. 

Som  det  let  vil  ses,  afgive  disse  kliniske  Iagttagelser 
ingenlunde  nogen  fyldestgjørande  Støtte  for  Koehlers  varme 
Anbefaling  af  Blatta  orientalis  som  et  Middel  mod  Albuminuri. 
Jeg  besluttede  derfor  at  underkaste  dette  Spørgsmaal  en 
nærmere  Undersøgelse  gjennem  kliniske  Forsøg  og  valgte 
dertil  udelukkende  Tilfælde  af  kroniske  Nyrebetændelser,  der 
dels  ikke  vare  komplicerede  med  andre  organiske  Lidelser 
og  dels  ikke  tidligere  eller  dog  ikke  i  den  nærmeste  forud- 
gaaende  Tid  havde  frembudt  akute  Shok.  Kun  i  saadanne 
Tilfælde  vil  man  kunne  være  nogenlunde  sikret  imod,  at- 
Forandringer  i  andre  Organers  Virksomhed  og  sygelige  For- 
hold uafhængigt  af  det  anvendte  Lægemiddels  Indflydelse 
paavirke  Æggehvideudskiilelsen  gjennem  Nyrerne ,  lige- 
som ogsaa  mod  at  denne  er  underkastet  betydelige,  til« 
fæidige  Svingninger.  Selvfølgelig  bør  man  ogsaa  her  kun 
med  stor  Kritik  anvende  sine  Forsøgsresultater  som  Ud- 
gangspunkt for  therapevliske  Deduktioner,  men  de  ere  i 
ethvert  Fald  ubetinget  de,  som  bedst  egne  sig  for  saadanne 
Forsøg. 

1)  En  42-aarlg  kraftigt  bygget  Mand.  Han  har  9  Aar  lidt  af  Albumlnnrl, 
der  dog  i  de  senere  Aar  kun  har  været  intermitterende,  og  hans  Helbred 
har  ikke  lidt  derander  i  nogen  paavlseiig  Grad.  Naar  Albumin  arien  er 
tilstede,  kan  der  under  Mikroskopet  paavises  enkelte  temmelig  smalle, 
mest  hyaline  men  dog  ogsaa  hist  og  her  kornede  Cylindre.  Pt.  bragte 
6  Gentlgram  Bl.  or.  3  Gange  daglig  fra  den  10de  Oktober  lil  den 
6te  November.     Albuminariens   og   Cylindrenes   Forhold  var  herunder 


452 


aldeles  som  tidligere,  og  kort  efterat  han  hayde  opbert  at  bruge  Midlet, 
Tar  ÆggehTldemængdeD  endog  ikke  saa  lidt  større,  end  Jeg  havde  set 
den  tidligere  hos  ham  i  den  Tid,  Jeg  har  iagttaget  ham  (c.  Va  Aar). 

2)  En  38-aarlg  Mand,  mærkede  i  Janaar  d.  A.,  at  Kræfterne  begyndte 
at  svinde,  og  der  Indfandt  sig  lette  Hndødemer,  der  paavistes  Æggehvide 
1  Urinen.  4  Maaneders  Sengeleje  med  Mælkediæt  bragte  ingen  væsentlig; 
Forandring.  Han  bedredes  godt  nnder  et  Ophold  paa  Landet,  menfflk  efter 
en  Forkølelse  atter  et  Tilbagefald;  Albuminurien,  der  var  standset,  be- 
gyndte paany.  Æggehvidemængden  blev  temmelig  betydelig,  og  Urinen 
indeholdt  talrige  kornede  og  hyaline  Cylindre  (enkelte  af  de  førstnævnte 
vare  i  den  ene  Ende  forsynede  med  en  piskeformet,  snoet  Forlængelse). 
Der  optraadte  igjen  lette  Hudødemer.  Han  brugte  6  Centigr.  Bl.  or.  3  Gange 
daglig  fra  den  10de  til  den  26de  Oktober;  derunder  viste  sig  slet  ingen 
Bedring,  snarere  forøgedes  Albuminurien  lidt,  og  Hndødemerne  holdt 
sig  uforandrede. 

3)  En  43-aarlg,  tidligere  syfilitisk  Mand.  Nyreiidelsen  konstateredes 
for  et  Aar  siden;  der  skal  da  have  været  Polynrl  og  Hæmatnrl.  Æggehvide- 
mængden var  betydelig,  og  der  fandtes  en  forholdsvis  betydelig  Mængde 
temmelig  smalle  Urineylindre.  Han  brugte  Bl.  or.  I  den  ovennævnte  Dosis  fra 
den  Ude  Oktober  til  den  iste  November  uden  Forandring  af  den  syge- 
lige Udskillelse  gjennem  Urinen. 

4}  En  32-aarig  Dame.  Nyreiidelsen  konstateredes  for  3  Aar  siden  efter 
en  stærk  Forkølelse.  Hun  brugte  Bl.  or.  i  den  ovennævnte  Dosis  fra  den 
25de  Oktober  til  den  13de  November;  Æggehvldeodskillelsen  holdt  sig 
derunder  nforandret,  ligesom  der  ogsaa  fremdeles  fandtes  kornede  og 
stærkt  lysbrydende  Cylindre  i  Urinen. 

5)  En  62-aarig  Mand,  som  i  et  Par  Aar  havde  lidt  af  en  kronisk 
Nyrebetændelse,  i  den  senere  Tid  kompliceret  ved  Ødemer  on^  Anklerne 
og  paa  Skinnebenene,  brugte  Bl.  or.  i  en  Dosis  af  6  Centlgram  3  Gange 
daglig  I  12  Dage^  10  Centlgram  3  Gange  daglig  i  12  Dage  og  tilsidst 
12  Centlgram  4  Gange  daglig  i  8  Dage.  Ødemer  og  Albumlnori  holdt 
sig  derunder  uforandrede,  og  der  gjenfandtes  fremdeles  de  samme  Cylindre 
i  Urinen  som  tidligere. 

Ved  Valget  af  disse  Tilfælde  lagde  jeg  ikke  alene  Vægt 
paa,  at  de  opfyldte  de  ovenfor  angivne  Betingelser  for  at 
kunne  give  et  nogenlunde  paalideiigt  Svar  paa  det  stillede 
therapevtiske  Spørgsmaal,  men  ogsaa  paa,  at  det  var  nogen* 
lunde  kraftige  og  velnærede  Individer,  hvis  Almentilstand 
ikke  lagde  nogen  Hindring  ivejen  for,  at  Midlet  ud- 
foldede sine  therapevtiske  Egenskaber,  hvis  det  maatte 
være  i  Besiddelse  af  saadanne.  At  de  virkelig  frembød 
Muligheden  for  en  Bedring,  fremgaar  alene  deraf,  at  det 
ved  et  Par  af  dem  senere  er  lykkedes  mig  at  opnaa  ganske 
tilfiredsstillende  Resultater  ved  Anvendelsen  af  andre  Midler. 
Derimod  lykkedes  det  mig  ikke  at  konstatere  nogensomhelst 
Virkning  af  Eakerlakpulveret ;  det  fremkaldte  ingen  kjendelig 
Forøgelse  af  Sved-  eller  Drinafsondringen,  Æggesvideudskil- 
lelsen  holdt  sig  uforandret,  og  Urincylindrene  formindskedes 
ikke  i  Mængde.  Selvfølgelig  kan  Jeg  derfor  heller  ikke  til- 
træde Eoehlers  Anbefaling  af  dette  Præparat  som  et  Middel 
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mod  AlbamiDuri.  Man  kunde  iDdvende  mod  mine  Forsøg, 
at  jeg  i  de  fleste  Tilfælde  har  anvendt  Præparatet  i  for- 
holdsvis ringe  Dosis  og  kort  Tid,  men  det  fuldstændig 
overensstemmende  Resultat  i  alle  Tilfældene  betog  mig 
Lysten  til  at  fortsætte  dem  i  længere  Tid  og  med  større 
Doser. 


Et  Par  BenArkniiiger  om  Patenter. 


Det Spørgsmaal,  som  Dr.  Levy  I  forrige  Nr.  har  rejst,  vil 
utvivlsomt  fra  forskjellige  Sider  faa  en  yderst  forskjellig  Be- 
svarelse, og  der  maa  ved  dets  Bedømmelse  tages  Hensyn, 
som  tildels  ville  fere  os  udover  den  Begrænsning,  som  maa 
sættes  for  dette  Blads  Opgaver.  Da  det  imidlertid  under 
visse  Omstændigheder  kan  frembyde  en  Ikke  ringe  praktisk 
Interesse,  skulle  vi  ikke  undslaa  os  for  at  aaboe  en  Dis- 
kussion derom  ved  at  gjere  Rede  for  vor  Opfattelse  af 
Sagen. 

Vi  have  hertillands  slet  ingen  Patentlovgivniag,  og  af 
Lovbestemmelser  om  dette  Æmne  kun  en  eneste  Linie  i 
Næringsloven  af  29de  Decbr.  1857  g  98,  hvor  det  hedder, 
at  adet  med  Bensyn  til  Eneretsbevillinger  skal  have  sit  For- 
blivende ved  de  hidtil  gjældende  Regler.«  Disse  Regler 
have  uddannet  sig  ved  Praxis  og  gaa  ud  paa,  at  enhver 
Opfindelse,  der  af  Sagkyndige  erkjeodes  for  ny,  og  som 
ikke  gaar  ud  paa  noget  Lovforbudt,  Parligt  eller  for  Sund- 
heden Skadeligt,  kan  blive  patenteret.  Hører  Opfindelsen 
hjemme  paa  Lægekunstens  Omraade  (Brokbaand ,  kunstige 
Tænder,  Sundhedssaaler,  Bandager,  Instrumenter  o.  s.  v.), 
bliver  Sundhedskollegiet  altid  spurgt,  dels  om  Opfindelsen 
er  ny,  og  dels  om  den  er  uskadelig.  Naar  der  i  saa  Hen- 
seende Intet  er  til  Hinder,  ville  GJenstande  af  den  nævnte 
Art  ogsaa  opnaa  Patentbeskyttelsen. 

Hvad  angaar  •de  fremmede  Lovgivninger  om  Patent- 
væsenet, som  vi  have  haft  Lejlighed  til  at  skaffe  os  Oplys- 
ning om,  er  det  sikkert,  at  ikke  en  eneste  gjør  Undtagelse 
med  Hensyn  til  kirurgiske  Instrumenter  og  Bandager.  Der- 
imod ere  i  enkelte  Lande  Nærings-  og  Lægemidler  und- 
tagne,  hvilket  navnlig  er  Tilfældet  i  den  nyeste  Lov  paa 
dette  Omraade,  nemlig  den  prøjsiske  af  1877.  I  Motiveringen 
begrundes  denne  Undtagelse  tildels  derved,  at  Opfindelser  i 
denne  Retning   saa    direkte   og   uhindret   som    muligt  bør 
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komme  Samftindet  tilgode,  men  dog  forAemmelig  derved,  at 
en  Adgang  til  Eneret  nærmest  vilde  blive  taget  i  Tjeneste 
som  Reklame  for  Markskrigeri,  der  jo  særligt  paa  disae 
Omraader  er  baade  virksomt  og  farligt.  Paa  den  iaar  i 
Forbindelse  med  Pariser-Udstillingen  afholdte  Patentkongres 
blev  der  ført  en  ret  levende  Diskussion  om  de  farmacevtiske 
Præparaters  Kvalifikation  til  at  patenteres,  og  den  vedtagne 
Resolution  besvarede  med  46  Stemmer  mod  38  Spergs- 
raaalet  bekræftende. 

Det  vil  derfor  ikke  kunne  overses,  at,  saaledes  som 
Principerne  for  den  hensigtsmæssigste  Ordning  af  Patent- 
væsenet i  det  Bele  gjennemgaaende  opfattes  baade  i  Ud- 
landet og  vistnok  ogsaa  herlgemme,  vil  man  Ikke  kunne 
vente  at  faa  gjennemført,  at  kirurgiske  Instrumenter  og 
Bandager  udelukkes  fra  Patentbeskyttelsen,  uden  at  møde 
stor  Modstand.  Paa  den  ene  Side  ville  nemlig  de  samroe 
Indvendinger,  som  ere  fremhævede  for  disse  GJenstandea 
Vedkommende,  kunne  gjøres  gjældende  mod  Patentbeskyt- 
telse af  mangfoldige  andre  Opfindelser,  der  kunne  være  af 
den  største  Betydning  ikke  alene  for  den  lidende,  men  for 
den  bele  Menneskeheds  Velvære.  Paa  den  anden  Side  ville 
omvendt  alle  de  Grunde,  der  overhovedet  tale  for  at  ind- 
rømme Patentbeskyttelse,  blive  tagne  til  Indtægt  for  ogsaa 
at  udstrække  denne  Beskyttelse  til  kirurgiske  Bandager  og 
Instrumenter,  og  det  hvad  enten  man  nu  (der  hersker  i  aaa 
Henseende  stor  Meningsforskjel)  vil  lægge  Hovedvægten  paa 
Opfinderens  Krav  paa  Beskyttelse  for  hans  •  Ejendomsret •, 
elier  paa  det  Billige  i,  at  der  tilstaas  ham  en  Belønning  for, 
hvad  ban  har  frembragt,  eller,  hvad  der  turde  være  det 
Rigtigste,  paa  det  Politiske  i  at  opmuntre  Folk  til  at  arbejde 
paa  deres  Opfindelser  og  afholde  dem  fra  at  holde  dem 
hemmelige  ved  at  indrømme  dem  Adgang  til  for  et  be- 
grænset Tidsrum  at  faa  en  udelukkende  Ret  til  at  gjøre  dem 
frugtbringende,  mod  at  de  da  ved  Fristens  Udløb  stille  dem 
til  det  Almenes  Afbenyttelse  og  Raadighed.  De  Betænke- 
ligheder man,  som  antydet,  kunde  rejse  herimod,  ville 
maaske  ogsaa  tabe  sig  noget,  naar  det  erindres,  at  Patent- 
beskyttelsen herhjemme  kun  gives  for  en  kort  Tid  —  i 
Almindelighed  5  Aar  ~  og  at  det  i  enhver  Eneretsbevilling 
udtrykkelig  betinges,  at  Eneretten  bortfalder,  saafremt  Patent- 
haveren ikke  inden  1  Aar  (undtagelsesvis  2  Aar)  sætter  ain 
Opfindelse  iværk  og  tsenere  vedbliver  dermed*.  Publi- 
kum berøves  altsaa  ikke  Adgang  til  at  nyde  Godt  af  den, 
i  al  Fald  naar  det  kan  og  vil  betale. 
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Det  er  som  bekjendt  yderst  sjældent,  at  nogen  Læge 
søger  at  gjere  en  OpOndelse  i  den  omhandlede  Retning 
frugtbringende  for  sig  i  pekuniær  Henseende  ved  at  tage 
Patent  paa  den,  saa  sjældent,  at  man  vistnok  ved  Diskus« 
sionen  af  dette  Spørgsmaal  i  det  Bele  kan  se  bort  fra  de 
enkelte  Undtagelser,  og  en  saadan  Fremgangsmaade  fore- 
kommer os  heller  ikke  at  sUmme  vel  overens  med  de  Krav, 
som  Lægegjerningen  stiller  til  sin  Udøver.  Spørgsmaalet 
bliver  altsaa  væsentligst,  om  man  bor  søge  at  formene  andre 
Opfindere  af  Apparater,  der  finde  deres  Anvendelse  i  Læge- 
kunsten, Adgang  til  en  temporær  Beskyttelse  for  deres  Op- 
findelser; Fordelene  ved  en  saadan  Udelukkelse  ville  være 
iøjnefaldende  nok,  men  Ulemperne  vilde  af.  de  Grunde,  som 
vi  ovenfor  have  udviklet,  utvivlsomt  heller  ikke  undlade  at 
gjere  sig  gjældende. .  I  ethvert  Fald  vil  dette  Spørgsmaal 
ikke  kunne  løses  uden  i  Forbindelse  med  adskillige  andre. 
Patentvæsenet  vedkommende.  Hed. 


Dødeligkedsstatistik  fra  Faaborg  Lwgedistrikt 
(Faaborg  By  og  Salling  m.  11.  Herreder)* 

AfTh.  ArffmaoD,  prakt.  Læge  1  Faaborg. 


(Slattet,) 


Jeg  skal  herefter  gaa  over  til  at  meddele,  hvorledes 
Dødeligheden  i  1ste  Leveaar  stiller  sig  i  de  enkelte  Kom- 
muner i  Lægedistriktet,  og  nævner  dem  her  i  Række  efter 
deres  større  eller  mindre  Dødelighed: 


SogDene.                Antal  Fødsler. 

Antal  Døde. 

Kvotien 

Øster  HæslDge. 

239 

42 

175,«. 

Hiilerslev. 

798 

130 

162.8. 

Allested-Vejle. 

710 

113 

159.1. 

Nørre  Broby. 

764 

112 

148.S. 

Herrioge-Gjestelev. 

594 

88 

148,1 

Sønder  Broby. 

552 

81 

146.T. 

Heden. 

222 

30 

135.S. 

Jordlese-Haastrnp. 

1044 

138 

132.1. 

Svanninge. 

812 

104 

128.1. 

Vester  Sl^ernlnge-Ulbølle. 

1113 

141 

126,4. 

Vester  Hæsinge-Sandbolts 

• 

Lyndelse. 

912 

108 

118,4. 

Horne. 

1423 

162 

1 1 3.8. 

Brahetrolleborg. 

1088 

123 

113,0. 
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Sognene. 

Antal  Fødaler. 

AnUl  Døde. 

KYOtiei 

Vester  Aaby-Aastrap. 

904 

100 

tio»«. 

Diernisse. 

532 

58 

109,0. 

Lyø. 

150 

16 

106,0. 

Kramp. 

330 

84 

103,0. 

Avernakø. 

200 

20 

100,0. 

Espe-Vantlnge. 

465 

44 

94,6. 

Her  viser  sig  eD  meget  betydelig  Forskjel  i  Dødelig- 
heden  i  de  enkelte  Kommuner,  saaledes  at  nogle  af  dem 
endog  have^  en  næsten  dobbelt  saa  stor  Dødelighed  i  Sara« 
menligning  med  de  gunstigst  stillede.  Af  Forhold,  som  kunde 
have  Indflydelse  herpaa,  skal  jeg  navnlig  fremhæve  Sognenes 
geografiske  Beliggenhed,  deres  forskjellige  Grad  af  Pavperisme 
samt  Sædelighedsforhoidene  eller  Forholdet  imellem  øgte 
og  uægte  Børn  i  de  forskjellige  Sogne. 

Med  Hensyn  til   den  geografiske  Beliggenhed  (og  deraf 
følgende  klimatiske  Forhold)  da  falder  Sognene  naturligt  i 
2  Grupper,    saaledes   som   det   er  anført  i  Begyndelsen  af 
denne  Afhandling,  idet  en  Del  af  dem  ere  beliggende  paa 
det  sydlige  og  vestlige  Aflald  af  det  omtalte  Højdedrag  og 
altsaa  beliggende  langs  Eysten;   i  klimatisk  Henseende  ere 
disse   Sogne   aabenbart   gunstigere    stillede   end    de   øvrige 
Sogne,  som  ligge  paa  det  nordlige  og  østlige  Affald  af  samme 
Højdedrag;  navnlig  maa  dette  gjælde  om  Vinteren,  hvor  de 
ligge  mere  i  Læ  for  de  skarpe   nordlige  og  østlige  Viode. 
Beregnes  nu  Dødeligbeden  i  Iste  Leveaar  for  hver  af  disse 
Grupper,  findes  for  den  første  Gruppe  (o:  Sognene:  Jord- 
løse-Haastrup, Svanninge,  Horne,  Diernisse,  Aastrup,  V.  Aaby, 
Hundstrup,    V.  Skjerninge    og  Ulbølle  samt  Øerne  Lyø  og 
Avernakø)    en    Dødelighedskvotient   af    120,0  (6655  Fødsler 
med  799  Dødsfald)  medens  de  øvrige  Sogne  tilsammen  har 
en  Dødelighedskvotient  af  136,0  (6664  Fødsler  med  905  Døds- 
fald).    Denne  væsentlige  Forskjel  faar  en  forøget  Betydning 
derved,  at  der  i  begge  Grupper  af  Sogne  findes  næsten  det 
samme  Antal  Fødsler  til  Udgangspunkt  for  Beregningen,  og 
det  synes  heraf  at  fremgaa,  at  de  geografiske  og  klimatiske 
Forholds  Indflydelse  paa  Dødeligheden  ogsaa  gjør  sig  gjs^l' 
dende  paa  mindre  Landstrækninger. 

Som  Maalestok  for  den  forskjellige  Grad  af  Pavperisme  ^ 

i  de  forskjellige  Sogne  har  jeg  benyttet  Gjennemsniltet  af 
den  Sum,  som  i  hvert  af  Sognene  i  de  3  Aar  1875,  76  og 
77  er  anvendt  til  Fattigvæsenet,  og  fordelt  den  paa  hvert 
Individ  efter  Indbyggerantal.  (Folketællingen  1870  harje^ 
hertil  benyttet  og  set  bort  fra  den  Forskjel,   der  findes  i 
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Indbyggerantallet  nu  og  dengang,  en  Forskjeli  som  vel  maa 
være  omtrent  den  samme  for  alle  Sognene,  og  altsaa  ikke 
faar  nogen  Betydning,  bvor  det  gjælder  om  at  finde  et  For- 
hold mellem  disse).  I  den  Anledning  har  jeg  henvendt  mig 
til  de  respektive  Sogneraad  for  at  faa  meddelt  Størrelsen  af 
den  nævnte  Sam;  jeg  har  imidlertid  ikke  faaet  Oplysninger 
fra  alle  Sogneraadene  paa  Grund  af  en  vis  Uvillie  hos  disse 
til  at . offeniliggjere  Fattigregnskaber,  men  skal  dog  her  an- 
føre dem,  hvorfra  Oplysninger  haves,  og  anfører  dem  i 
Rækkefølge  efter  den  paa  hvert  Individ  fordelte  Sums  Stør- 
relse: 


SogDeoe. 

Indbyggerantal. 

Fattigsummen. 

Fordelt  paa  hvert 

IndlYid. 

HlUenley. 

1273 

5086  Kr. 

4,07  Kr. 

Øster- Hæsinge. 

590 

1689   - 

2,85  - 

V.  Aaby-Aastrup. 

1713 

4492   - 

2,«- 

Diernlsse. 

984 

2466    - 

2,60  - 

Vester  Skjerninge  UlbøUe. 

1967 

4422   - 

2,»- 

Jordløse-Haastrup. 

1650 

3208   - 

1,94  - 

STanninge. 

1628 

8124   - 

1,9a  - 

Søndre  Broby. 

1067 

1934   - 

Ml  - 

Horne. 

2588 

4398   - 

1.78- 

Brahetrolleboig 

1977 

2866    - 

1,46  - 

Vester  Hæsinge-Sandholt* 

Lyndelse. 

1447 

1816    - 

1,28- 

Krarup. 

612 

713    - 

1,16  - 

Espe-Vantinge. 

957 

1088    - 

1,1*- 

Lyø. 

349 

60    - 

0,17  - 

Paa  enkelte  mindre  væsentlige  Afvigelser  nær  er  her 
ubetinget  en  Overensstemmelse  i  den  Rækkefølge,  i  hvilken 
Sognene  her  folge  hinanden  i  Sammenligning  med  den 
Række,  der  angiver  Sognenes  Dødelighed  i  første  Leveaar, 
hvoraf  det  turde  fremgaa,  at  Dødeligheden  i  1ste  Leveaar 
(idetmindste  for  Landets  Vedkommende)  staar  i  omvendt 
Forhold  til  Befolkningens  Velstand,  saaledes  at  jo  mere  vel- 
staaende  en  Landbefolkning  er,  desto  mindre  Dødelighed  vil 
der  være  imellem  Børnene  i  1ste  Leveaar  og  omvendt. 

At  ogsaa  en  Egns  Sædelighedsforhold  eller  deraf  føl- 
gende  større  eller  mindre  Antal  af  uægte  Fødsler  har  Ind- 
flydelse paa  Egnens  Dødelighed  i  1ste  Leveaar  er  indlysende, 
naar  man  tager  Hensyn  til  det  Faktum,  at  Dødeligheden  i 
første  Leveaar  er  større  for  uægte  Børns  Vedkommende  end 
for  ægte,   og  jeg  skal  derfor  anføre,   hvorledes  Forholdet 


4&8 

- 1 

< 

mellem    ægte    og   nægte   Fødsler 

stiller   sig   i 

de   enkelte 

Sogne : 

Ad  tal  Fødsler. 

Deraf  uægte. 

ProcentTis. 

HillersIeT. 

762 

172 

22,6  pCt. 

Øster  Hæsinge. 

227 

49 

21.7- 

Vester  Sl^eroinge-UlbøUe 

1076 

222 

20,«  - 

Huodstrup. 

462 

92 

0 

20.0- 

Brahetrolleborg. 

1061 

204[ 

IM- 

Avernakø. 

196 

36 

18,s  - 

Vejle  Allested. 

687 

125 

18,«  — 

DlerDlsse 

&U 

94 

18,0  - 

Espe- Vantloge. 

454 

82 

18,0  — 

Vester  Aaby-Aastrup. 

873 

156 

17,8- 

Jordløse-Haastrup. 

995 

170 

I7,t- 

Vester  Hæsioge-SaDdholt- 

Lyndelse. 

878 

150 

17,1- 

Nørre  Broby. 

708 

118 

16,S- 

Svanninge. 

783 

125 

.  16.0  - 

Krarup. 

323 

52 

16,0  - 

Søndre  Broby 

532 

77 

14,s- 

Herrlnge-Gjestelev. 

565 

78 

13,8- 

Horne 

1386 

186 

13.6  - 

Heden. 

210 

24 

11,3- 

Lyø. 

148 

16 

10,0  - 

I  denne  Række  indtager  Billerslev  og  Øaterhæsioge 
Sogne  ligesom  i  forrige  Række  den  første  Plads  og  Lye  den 
sidste,  men  ellers  vil  der  næppe  knnne  vises  nogen  Overens- 
stemmelse, ligesaalidt  som  med  den  Række,  der  aogiver 
Dødelighedskvotienten  for  de  enkelte  Sogne,  og  det  vil  heraf 
kunne  sluttes,  at  den  større  eller  mindre  Dødelighed  i  første 
Leveaar  i  de  forskjellige  Sogne  ikke  er  afhængig  af  For- 
holdet imellem  ægte  og  uægte  Fødsler,  eller  at  dette  Mo- 
ments Indflydelse  paa  Dødeligheden  er  af  for  ringe  Betyd- 
ning til  at  virke  afgjørende  ind  paa  Dødelighedens  Grad  i 
Sognene; 

Til  Slutning  skal  jeg  meddele  en  Dødelighedstabel  for 
Faaborg  Lægedistrikt,  gjældende  for  de  lOførste  Aar  afUvet 
Ved  Udregningen  er  Jeg  gaaet  frem  paa  samme  Maade,  som 
Prof.  Fenger  tidligere  (vide  ovennævnte  Afhandling  om 
Dødelighedsforholdene  Pag.  19—20}  idet  jeg,  ved  fra  Føds- 
lernes Antal  i  Aarene  1858—76  at  drage  Antallet  af  Dede 
i  1ste  Leveaar,  har  fundet,  hvor  mange  Børn  der  i  Aareoe 
1859—77  leve  i  deres  2det  Aar,  ved  fra  Fødslernes  AoUl  i 
Aarene  18&8— 75  al  drage  Antallet  af  Døde  i  Iste  og  2de( 
Leveaar  har  jeg  fundet,  hvor  mange  Børn  der  i  Aareoe 
1860-— 77  leve  i  deres  3dje  Aar  og  saa  fremdeles.     Pfo'* 
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FeDger  bar  paa  denne  Maade  fortsat  Undersøgelsen  indtil 
det  5te  Åar,  men  jeg  har  ment,  at  denne  Maade,  at  finde 
Antallet  af  Levende  i  de  respektive  Aldersklasser  paa  kunde , 
navnlig  for  Landdistriktets  Vedkommende,  benyttes  indtil 
det  fyldte  10de  Åar  og,  dersom  Materialet  bavde  været  til- 
strækkeligt, til  det  fyldte  14de  Aar,  det  vil  sige  Konfirma- 
tionsalderen, efter  bvilken  Alder  man  ikke  kan  gjøre  Reg- 
ning paa  at  finde  Børnene  i  deres  Fødesogne.  Paa  dette 
Forbold,  at  Børnene  Indtil  den  nævnte  Alder  findes  i  deres 
Fødesogne,  samt  paa  at  der  ikke  kommer  Børn  til,  som  ere 
fødte  udenfor  den  Landsdel,  som  undersøges,  eller  med  andre 
Ord  paa,  at  Ind-  og  Udvandring  af  denne  ikke  finder  Sted,  bviler 
jo  hele  Beregningen.  Det  er  aabenbart,  at  den  forstyrrende 
Indflydelse  som  Ind-  og  Udvandringen  i  det  Hele  taget  ud- 
øver paa  Beregningen  af  en  Dødelighedsstatistik  bliver  større 
jo  mindre  den  Del  af  Landet  er,  som  er  Gjenstand  for 
Undersøgelsen,  men  der  er  dog  Forbold,  som  betydeligt 
modificere  Ind-  og  Udvandringen  fra  Egn  til  Egn.  Der  kan 
saaledes  ingen  Tvivl  være  om,  at  Befolkningen  er  langt 
men  stabil  i  en  Egn,  hvor  der  findes  Fæsteforhold,  end  hvor 
Ejendommene  ere  Gjenstand  for  Ejøb  og  Salg.  Den  Omstæn- 
dighed, at  indtil  for  faa  Aar  siden  næsten  al  Ejendom  i 
Landdistriktet  var  Fæstegods,  og  at  Fæsteforboldet  endnu 
for  en  stor  Del  er  overvejende,  i  Forbindelse  med  at  Døde- 
ligbedsstatistiken  ikke  beregnes  udover  det  10de  Aar,  gjør, 
at  jeg  ikke  kan  antage,  at  Ind-  og  Udvandringen  vil  virke 
forstyrrende  ind  paa  Rigtigbeden  af  de  fundne  Resultater. 
At  Beregningen  ikke  er  fortsat  længere  end  til  det  10de  Aar 
skyldes  den  Omstændighed,  at  Materialet,  efter  den  Maade 
paa  hvilken  jeg  er  gaaet  frem  for  at  finde  Antallet  af  Levende 
i  hver  Aldersklasse,  bliver  mindre  jo  højere  Alderen  er; 
medens  man  for  at  udfinde  Antallet  af  levende  Børn  i  3dje 
Aar  kan  støtte  sig  til  Fødslernes  Antal  i  Aarene  1858 — 75 
for  med  Fradrag  af  de  respektive  Døde  at  udfinde  de  levende 
i  Sdje  Aar  i  Aarene  1860—77,  har  man  for  10  Aars  Alderen 
kun  Fødslerne  i  Aarene  1858 — 68  at  holde  sig  til  for  at 
udfinde  Antallet  af  levende  Børn  i  10de  Aar  i  Aarene  1867 — 77. 
Hvad  der  ovenfor  blev  sagt  om  ind-  og  Udvandringen 
med  Bensyn  til  Ophævelsen  af  dens  skadelige  Indflydelse 
paa  Beregningen  af  en  Dødelighedstabel,  gjælder  naturligvis 
ikke  for  Faaborg  Ejøbstad,  og  for  denne  Bys  Vedkommende 
har  jeg  derfor  ogsaa  indskrænket  Beregningen  til  de  første 
5  Leveaar,  og  derved  faaet  følgende  Tabeller: 
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For  Mandkjøn: 


Antal 

af  Leveo« 

le.    Antal  af  Døde. 

K?otieDt. 

1  1ste  Aar. 
I  2det  — 
I  Sdje   — 
I  4de    — 
1  5te     — 

1081 
862 
798 
738 
687 

174 

32 

17 

9 

7 

160.96. 

37.19. 

21.90L 
12.19. 
10.19. 

For  Kvindekjøn 

• 
■ 

I  Iste  Aar 
1  2det  — 
I  Sdje   — 
I  4de    — 
1  5te    — 

915 
739 
676 
622 
575 

132 

21 

13 

14 

7 

144,96. 

28.41. 
19,18. 
22.90. 
12,17. 

For  Ejebfltad   og  Land 
5  Aar  følgende  Resultat: 

tilsammen  faas 

for  de  sam 

For 

Mandkjøn : 

I  Iste  Aar 
I  2det  — 
I  Sdje  — 
I  4de    — 
1  5te    — 

7949 
6470 
5955 
5536 
5195 

1150 

181 

97 

62 

50 

144,67. 

27,«. 

16.19. 

11.80. 

9.61. 

For 

Kvindekjøn 

I  Iste  Aar. 
I  2det   — 
I  Sdje  — 
I  4de    — 
I  5te     — 

7366 
6209 
5719 
5320 
4975 

860 

173 

102 

84 

64 

27.86. 
17,88. 
15,79. 
12.88 

Den  sidste  Tabel  er  afvigende  fra  den  gjældende  Regel, 
at  Dødeligheden  i  Livets  første  3  Aar  er  stærkest  i  Maod- 
kjønnet,  idet  den  allerede  i  Sdje  Aars  Alderen  udviser  en 
Overvægt  for  Evindekjønnets  Vedkommende ,  og  at  det  er 
Dødeligheden  i  Landdistriktet,  som  dette  afvigende  Forhold 
skyldes,  ses  af  Tabellen  for  Faaborg  Kjøbstad  som  først 
ved  4de  Aars  Alderen  har  en  Overvægt  paa  EvindekjøQDete 
Side. 

Dødeligheden  i  Landdistriktet  i  de  første  10  Aar  af 
Livet  ses  af  følgende  Tabel: 

Mandkjøn: 

Aotal  af  Levende.    Antal  af  Døde.  Kvotieot 

I  Iste  Aar.  6868  976  142,11. 

I  2det   —  5608  149  "^             26,&7. 

1  Sdje   —  5157  80  15,»l- 

I  4de    —  4798  53  11,88. 
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Antal  af  Leyende. 

ADtal  af  Døde. 

KYOtieDL 

I  5te    — 

4508 

43 

9,»8. 

I  6te     — 

4182 

44 

10,68. 

I  7de    — 

3869 

32 

8,87. 

I  8de    — 

8548 

21 

5,08. 

I  9de    — 

8261 

10 

3^. 

I  10de  — 

3012 

11 

3,66. 

Kviodekjøn 

• 
• 

1  Iste  Aar. 

6451 

728 

112,66. 

I  2det  — 

5470 

152 

27,80. 

I  3dje  — 

5043 

89 

17,64. 

I  4de    — 

4698 

70 

14,90. 

I  5te     — 

4400 

57 

12,06. 

I  6te     — 

4076 

41 

10,06. 

I  7de    — 

3776 

33 

8,74. 

I  8de    - 

8458 

29 

8,88. 

I  9de    — 

3138 

12 

3,88. 

I  10de  — 

2854 

13 

4,66. 

I  Landdistriktet  er  Dødeligheden  for  Evindekjønnet 
allerede  i  andet  Aar  større  end  Dødeligheden  for  Mand- 
kjønnet  og  holder  sig  herefter  (med  Undtagelse  af  6te  Aar) 
større*  igjennem  alle  Aldrene.  I  10de  Aar  er  der  en  Stig- 
ning af  Dødeligheden  for  begge  Kjøn  (og  i  6te  Aar  for 
Mandkjønnet),  men  ellers  er  Dødeligheden  jævnt  aftagende 
igjennem  alle  Aldrene.  I  de  5  første  Aar  af  Livet  er  Døde- 
ligheden, navnlig  for  Mandkjønnet,  større  i  Bjøbstaden  end 
paa  Landet.  Til  Sammenligning  skal  jeg  her  anføre  de 
Resultater,  Prof.  Fenger  er  kommen  til  med  Hensyn  til 
Dødeligheden  i  de  første  Aar  af  Livet,  dels  for  hele  Landet 
dels  for  Fy  ens  Stift,  og  dermed  sammenstille  ovenanførte 
Dødeliste,  beregnet  efter  de  samme  Aldersklasser  som  Prof. 
Fenger  opstiller: 


I  Aarene    1840—44    døde    aarlig 
1000  Individer. 

MandljøD. 

189 
63 
24 

7.4 


1  Iste  Aar. 
1  2det+3<j|je  Aar. 
I  4de  4"  6te  Aar 
(Fra  5te  til  10de  Aar. 


I  Fy  ens  Stift: 


I  Iste  Aar. 

I  2det4-3dje  Aar. 

I  34Je-f  4de  Aar. 

1  5te  til  10de  Aar. 


MandkJøD. 

165 
62 
21 
6,8 


i    hele   Landet    af 

Kvindekøn. 

160. 
59. 
27. 

7,0.) 


Kvlndekjøn. 

131. 
57. 
22. 
6,0. 


462 
I  Faaborg  Lægedistrikt  døde  af  1000  Individer: 

I  late  Aar.  145  117. 

I  2det  +  34)6  Aar.  43  44. 

I  4d6  -I-  5to  Aar.  20  27. 

For  Landdistriktet: 

(Pra  5  til  10  Aar.  8,s  8,7.) 

Det  er  altsaa  navnlig  i  de  3  første  Aar  af  Livet,  at 
Faaborg  Lægedislrikt  viser  sig  at  have  en  mindre  Dødelighed 
baade  i  Sammenligning  med  hele  Landet  og  i  Sammen- 
ligning med  Fyens  Stift ,  medens  der  i  de  følgende  Aar 
synes  at  være  en  Stigning  af  Dødeligheden  (for  Land- 
distriktet). 

Det  vilde  have  været  heldigt,  om  en  Dødelighedsstatistik 
som  den  foreliggende  kunde  have  været  sammenlignet  med 
Statistiken  fra  andre  Dele  af  Landet;  saadanne  haves  jo 
imidlertid  ikke  for  Tiden,  men  muligvis  kunde  dette  lille 
Arbejde  bidrage  til,  at  de  af  mine  Eollégar,  som  have  Tid 
og  Lyst  dertil,  kunde  fremkomme  med  lignende  Arbejder, 
hvorved  først  Betydningen  af  lokale  Dødelighedsstalistiker 
rigtig  kommer  frem. 


I 


IjøbenhaTis  ■»IkefarsyHiHg. 


Som  det  vil  erindres,  oprettedes  i  dette  Foraar  Selskabet 
•Kjøbenhavns  Mælkeforsyning •  med  det  Formaal  at  skaffe 
Bovedstadens  Beboere  sund  og  uforfalsket  Mæik,  medens 
det  samtidig  udtrykkelig  fremhævedes,  at  dette  Hensyn  i 
Forretningens  Førelse  skulde  have  Forrangen  for  Qensyoet 
til  det  økonomiske  Udbytte.  Da  det  var  nødvendigt  foir  at 
sikre  sig  sunde  Varer  at  underkaste  de  Landmænd,  som 
levere  Mælken,  visse  bestemte  Regler  for  Kreaturernes 
Fodring  —  noget  forskjellig  for  den  almindelige  søde  Mclks 
og  for  Børnemælkens  Vedkommende  —  maatte  den  Pris, 
Landmændene  betingede  sig,  nødvendig  blive  højere  end 
den  almindelige  Pris,  og  Prisen  paa  den  til  Forbrageme 
leverede  Mælk  i  Forbold  hertil  (jgsaa  h6jere  end  den  paa 
almindelig  Mælk. 

Denne  lidt  højere  Pris  har  for  den  almindelige  For- 
bruger saare  ringe  Betydning;  anderledes  stiller  det  s|gf 
derimod  for  den  Fattige,  navnlig  naar  særlige  Omstændig* 
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heder  kræve  et  større  Forbrug  af  god  Mælk  saaledes  som  i 
visse  Sygdomstilfælde,  hvor  Nydelsen  af  god  Mælk  er  af 
væsentlig  Betydning  for  Behandlingen. 

I  Erkjendelsen  heraf  og  for  at  yde  saadanne  fattige 
Syge  nogen  Lettelse,  har  Bestyrelsen  besluttet  at  levere 
sød  Mælk,  halvskummet  Mælk  og  Børnemælk  til  en  nedsat 
Pris  paa  Anbefaling  af  deh  Læge,  som  behandler  den  Syge. 

Lægerne  ville  fra  et  nærmere  bekjendtgjort  Tidspunkt 
af  kunne  afhente  eller  lade  afhente  Blanketter  i  Mælkefor- 
syningens Hovedudsalg,  forsynede  med  et  vist  Antal  Koupons. 
Paa  Blanketten  opgives  den  Syges  Navn,  Bopæl  og  Sygdom, 
og  imod  Aflevering  af  en  Roupon  kan  den  Syge  da  lade 
afhente  det  opgivne  Kvantum  Mælk  daglig  i  Hovedudsalget. 
Efterhaanden  som  Selskabet  faar  filere  faste  Udsalgssteder  1 
Byen,  vil  Mælken  ogsaa  kunne  afhentes  i  disse. 


.   rdsøTnelsei    Fra  Iste  Decbr.  at  regne  er  Læge  A.  E.  G.  Ingerslev 
konstitueret  som  Kommonelæge  1  Kjøbenhavn. 


Oversigt  tf  er  Sygit mas,  DeMdd  eg  Feiakr  I  U«keakaTi. 

Meddelt  af  Stadslægen. 


Fra  KJøbenhaTDS  prakt.  Læger  (16S)  er  i  Ugen  til  den  10de  Decbr.  an- 
meldt 808  Sygdumstllfælde,  hYoriblaDét  658  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  0,  Skaalkopper  28,  Mæslinger  4»  Sliarlagensfeber  9,  ondartet 
Halssyge  15,  Stmbehoste  3.  Kight)ste  3,  Faaresyge  10,  gastr.  Feber  29, 
iyt.  Feb«r  9,  exanthemaUsk  Tyfos  0,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  0, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  77,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  25, 
Banelfeber  2,  ondartet  Saarfdl>er  1,  Koldfeber  5,  Brystkatanh  236,  Grippe  1, 
Lungebetændelse  22,  Halsbetændelse  136,  aknt  Ledderevmatisme  26,  andre 
Farsoter  16  (Øjebetændelse  3,  Zona  3,  Stomatltis  1,  Nældefeber  2,  Furunkler  5 
og  RødJtnger  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  93,  venerisk  Saar  17,  erhvervet 
Syfilis  14,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  13,  Drankergalskab  9,  firændeylns- 
sygdom  2 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
bold til  Folkemængden  forekomne  1:  Sortedamsgade ,  Hummergade  og 
Knabrostræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  99.  Dodsaarsagerne  ere:  Farsoter  14 
(Skarlagensfeber  i,  ondartet  Halssyge  3,  Strubehoste  3,  tyf.  Feber  3, 
Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  3>  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgift- 
ninger 3;  konstitutionelle  Sygdomme  24  (Lnogesvlndsot  18); 
voldsomme  Dødsaarsager  4  (Selvmord);  Dannelsesfejl  6;  lo- 
kale Organsygdomme  85;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre 
byppige  Dødsaarsager  11  (Tæring  bos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  166  (77  Drenge,  89  Piger);  Dødfødte  1. 

•  De  3  førete  Dage  milde  med  nordlige  Vinde  og  lidt  Regn ;  de  4  sidste 
Dage  kølige  med  variable  Vinde,  Nattefrost  og  smaa  Snebyger. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KronpriDsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  KL  7 — 9  og  I V2 — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  El.  11—12  og  2V2— SVa. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Krtni^ 

Lægenies  Eikckisse, 

der  nu  ejer  et  Grundfond  af  omtn  155000  Kr.  og  et  Legat* 
fond  paa  omtr.  35000  Er.  til  Bedste  alene  for  Enker 
efter  Medlemmer,  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  indtræde 
som  Interessenter. 

Det  aarlige  Kontingent  er  billigst,  naar  Indtrædelsen 
sker  inden  det  fyldte  tredivte  Åar,  det  indbetales  i  Jannar 
Maaned  og  gjælder  for  det  løbende  Åar,  paa  hvilken  Tid  af 
Aaret  Indtrædelsen  end  sker. 

Love  og  nærmere  Oplysninger  erholdes  fira  KasserereD, 
Læge  Gerber,  Gasvej  11,  Ejøbenhavn,  V. 

'      '       ' '  .11.. 

Boesen  &  Jtmckers 
'EAXtrELCtfOåJXk  eajniis  liqxtidum 

anbefales  d'Hrr.  Læger.    Hovedoplag,  Fælledvej  4. 

Thymol-Ean  de  Cologne 

faas  i  Holsfs  Parfumeri,  Hovedvagtsgade  Nr.  2. 
Prøveflasker  k  25  Øre  udleveres. 


1  Hovedkommission  for  Danmark  udkommer  hos 
Undertegnede: 

lllustrirte  Vierteljahrschrifl  der  SirztKchen  Polytechniki 

herausgegeben  von  Dr.  (I.  leck  in  Bern. 

1ste  Jahrgang,  187  9.    Pris  4  Kroner  pr.  Aarg. 

Prøve-Nr.  udleveres  gratis. 

Abonnement  modtages  i  alle  Boglader  og  hos 

I.  lagerip, 

Gothersgade  31. 


BlaaotTLmioi  Bogtrykksri.    C.  A.  lUtfcMU  Forlag. 


KJøheBhtfiu  ••  2&  Becbr.  1878. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^J«  Række  XXVI.  Nn  30. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidik. 


Indhold:  On  m  lididaal-SUtUtik  tg  on  n  iTcitMl  lidiciMlrefwD,  UUigeiMd  Ddkut  til 
n  sMdn.  C  lljrvp:  IJød«lnfcb«aid.  Nje  Bøg«.  Røser:  D^nduBga  if 
den  uiiMolijkkida  Loge  dter  SDpjeMpantitMi  Erakulrtfi.  Ordenidekon- 
UoMT.  NuTMisf.  Omuft  »T«  Sjgilwuir,  Deérfald  øg  Fidiler  i  IjtMiTD. 
BekJMdlgjinlMr. 


Om  vor  Hedieinal-Statistik  og  om  en  eTentuel 
^        reform,  tilligemed  Udkast  til  ra  saadaB. 

Af  en  Læge« 

Da  det  for  omtrent  tre  Aar  siden  blev  paalagt  Landets  Læger 
at  udarbejde  maanedlige  og  aarlige  Lister  over  Sygdoms- 
og  Dødsforholdene,  var  Tanken,  saavidt  vides,  den,  at  disse 
Lister  og  Tabelier  hurtigst  muligt  skulde  sammentælles  og 
sammenarbejdes  for  derefter  at  meddeles  Offentligheden, 
først  og  fremmest  Lægerne.  Hvis  Indsenderen  er  rigtigt 
underrettet,  skulde  denne  Sammentælling  og  Sammenarbejden 
foretages  kvartalsvis  og  saa  hurtigt,  at  Resultatet  kunde 
foreligge  Offentligheden  et  Par  Maaneder  efter  hvert  Kvartal. 
Hvorledes  er  det  da  gaaet  til,  at^man  endnu,  næsten  ved 
Slutningen  af  det  tredje  Aar,  ikke  har  set  det  mindste  Ud- 
bytte af  det  betydelige  Arbejde,  som  er  paaiagt  Lægerne? 
Muligvis  er  det  forklarligt,  men  forsvarligt  er  det  ikke. 
Hvad  Forklaringen  angaar,  da  turde  Grunden  maaske  nær- 
mest være  at  søge  i  den  Omstændighed,  at  den  Mand,  hvem 
Bearbejdelsen  af  Sygeligheds-  og  Dødelighedsstatistften  er 
overdraget,  ikke  har  den  fornødne  Arbejdskraft  til  sin  Assi- 
stance. Hvis  saa  er,  maa  man  meget  beklage  den  Spar- 
sommelighed, som  er  Skyld  heri.     Man  har  sat  et  meget 

84J«  Rakk«.  28d«  Bd. 
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kostbart  Apparat  i  Gang,  men  Pengeudiæget  falder  i  den 
Orad  overvejende  paa  Udgifterne  til  Papir  og  Trykning  af 
disse  mange  Tusinder  af  Blanketter  og  Lister,  at  nogle  faa 
hundrede  Kroner  mere  eller  mindre  til  Listernes  og  Tabel- 
lernes Beart»ejéelse  ikke  kan  blite  xtogeu  Omtak  værd. 
Det  mkulBte  Vederlag,  Lægerne  ere  ba^Ytigede  SI  at  fordre 
for  deres  Arbejde,  er  en  dygtig  Bearbejdelse  og  en  hurtig 
OSéntliggjørelse  af  de  indvundne  Resultater,  og  man  kan 
ikke  undre  sig  over,  at  der  hyppig  falder  bitre  Ytringer 
imellem  Lægerne  i  denne  Anledning.  En  anden  Gmnd  kan 
vsre  den,  at  det  fra  Lægerne  indsendte  Materiale  ikke  er 
tilfredsstillende.  Bermed  sigte  vi  ikke  til  Sygelisterne;  thi 
man  maatte  jo  være  forberedt  paa,  at  der  blandt  det  atore 
Antal  Læger  ikke  blot  nu,  men  altid  vil  findes  enkelte 
som  tage  sig  det  altfor  let  med  Affattelsen  af  disse 
Lister,  dels  fordi  der  fattes  dem  Sans  for  almene  Inter- 
esser dels  fordi  de  helst  unddrage  sig  hetvert  Arbejde, 
som  de  kunne  slippe  fra,  eller  naar  dette  ikke  lader 
sig  gjøre,  tage  Sagen  saa  let  som  muligt.  Disse  Faa  ville 
i  Udeblivelsen  af  alle  synlige  Frugter  af  deres  Arbejde 
Snde  en  yderligere  Grund  til  at  tage  Arbejdet  lel. 
Langt  værre  vilde  det  være,  om  der  med  Bensyn  til  Døds- 
fald og  Fødsler  skulde  finde  en  lignende  Unøjagtighed  Sted 
fra  Lægernes  Side;  thi  paa  dette  Omraade  taales  ingen 
Unøjagtighed.  Efter  hvad  vi  herom  have  kunnet  f^  at  vide, 
ere  idetmindste  for  Landsognenes  Vedkommende  de  ffa 
Lægerne  indsendte  summariske  Lister  over  Døde  eg 
Levendefødte  saa  lidet  i  Overensstemmelse  med  de  fra 
Sognepræsterne  ved  Aarets  Slutning  indsendte  skematiske 
Indberetninger,  at  de  ikke  lade  sig  benytte.  For 
Affattelsen  af  disse  summariske  Lister  over  Døde  og  Fødte 
ere  ikkun  Embedslægerne  og  Sognepræsterne  ansvarlige,  og 
af  Embedsmænd  kan  man  vel  nok  fordre  samvittighedsfuld 
Nøjagtighed  i  Affattelsen  af  slige  Indberetninger.  Logerne 
klage  idelig  over  Maogel  paa  Nøjagtighed  fra  Sognepræsternes 
Side,  og  ganske  ubeføjet  er  denne  Klage  næppe,  ihvorvel 
der  vel  ogsaa  kunde  udpeges  Distriktslæger,  hvis  Lister  ere 
aU  andet  end  paalidelige.  Det  maa  dog  ligefrem  udhæves, 
at  den  store  Masse  baade  af  Embeds-  og  private  Læger 
med  paaskjønnelsesværdig  Iver  have  overtaget  dette  ikke 
ubetydelige  Arbejde,  og  man  kan  vistnok  i  de  allerfleste 
Tilfælde  uden  at  træde  Sandheden  for  nær  søge  Grunden 
til  Unøjagtighederne  hos  Sognepræsterne.  Men  hvorom 
Alting  er,.  Nøjagtighed  paa  dette  Omraade  kan  og  maa  til- 
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vejebriDgeø;  thi  det  vilde  være  uforsvarligt  at  lade  Staten 
ofre  Penge  og  Lægerne  Tid  paa  et  ørkesløst  Arbejde,  og 
ørkesløst  bliver  det  uden  den  tilbørlige  Nøjagtighed. 

Røber  det  ikke  en  vis  Mangel  paa  Appel  i  vor  medi- 
cinske Administration,  at  man  i  tre  Aar  ikke  har  kuunet 
naa  videre  i  denne  Retning?  Bar  man  med  fuld  Føje  tillagt 
den  medicinale  Statistik  en  stor  Betydning,  er  man  ogsaa 
baade  berettiget  og  forpligtet  til  at  kræve  Orden  og  Nøjag- 
tighed ved  Tilvejebringelsen  af  det  nødvendige  Materiale- 
Men  skorter  d'et  ikke  paa  samme  Appel  i  Alt,  hvad  der  an^ 
gaar  vor  medicinale  Administration,  uden  at  man  med  gyldig 
Grund  kan  anklage  den  overordnede  Bestyrelse  for  Mangel 
enten  paa  god  Villie  eller  iver.  Sagen  er  vel  egentlig  den, 
at  det  nuværende  gamle  Maskineri  ikke  længer  kan  arbejde 
tilfredsstillende  under  de  mangehaande  nye  Forhold  og  For- 
dringer, som  nu  gjøre  sig  gjældende.  Den  offentlige  Sund- 
hedspleje og  den  medicinale  Statistik,  som  begge  med  Rette 
spille  en  betydelig  Rolle,  have  paalagt  Lægerne  en  stor 
Mængde  meget  alvorlige  Pligter;  men  har  man  tænkt  paa 
at  udstyre  dem  med  de  nødvendige  Midler  til  at  opfylde 
disse  Pligter.  Alt  eller  idetmindste  det  Allermeste  skal 
Lægen  udrette  ved  at  foreslille,  advare  og  overtale,  og  kan 
han  ikke  ad  den  Vej  naa  Maalet,  kan  han  næppe  vente  at 
finde  Støtte  noget  Sted.  Der  findes  ganske  vist  Personlig- 
heder Iblandt  Lægerne,  som  med  tilsvarende  Iver  forbinde 
en  sjælden  Gave  til  at  overtale  og  faa  Andre  til  at  følge 
med,  der  baade  ere  versati  og  versuti;  men  man  kan  dog 
ikke  forlange,  at  en  talrig  Klasse  Mennesker  helt  og  hol- 
dent skal  være  udstyret  med  saadanne  Gaver,  som  vel  i  det 
Hele  ere  Sjældenheder.  Lægen  staar  her  hyppigt  overfor 
kommunale  Myndigheder  og  lokale  Øvrigheder,  som  ikke  ere 
vante  og  endnu  mindre  tilbøjelige  til  at  gaa  af  Vejen  og 
give  efter  og  derfor  heller  ikke  gjøre  det,  allermindst  naar 
der  kræves  Ofre  af  Tid  eller  Penge.  Lægen  har  ikke  engang 
altid  en  Sundhedsvedtægt  at  støtte  sig  til  —  en  ubelejlig 
Sundhedsvedtægt  kan  jo  nu  kastes  overbord,  hvad  Dag  det 
skal  være  —  og  en  Appel  til  en  Overøvrighed  bringer  ham 
langtfra  altid  nærmere  til  Maalet.  Noget  skulde  dog  Lægen 
have  at  støtte  sig  til;  og  paa  dette  Omraade  savnes  altfor 
meget  lovfaste  Grundbestemmelser,  og  nogle  saadanne  burde 
man  dog  have,  om  man  end  ikke  som  paa  andre  Omraader 
kan  slaa  Alting  fast  ved  Lov.  Men  hvem  er  det,  der  skal 
tage  Initiativet,  og  kan  overhovedet  et  saadant  Initiativ  tages 
med  nogen  Cdsigt  til  et  godt  Resultat  uden  af  en  virkelig 
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MedlciDalmyndighed?  Kan  det  aiges,  at  vi  have  en  aaadan? 
Med  sine  mange  gode  og  udmærkede  Kræfter  er  Sundheds- 
kollegiet  ikkun  et  konsultativt  Kollegium,  hvis  Indflydelse 
yderligere  svækkes  ved,  at  dets  egentlige  Forretningsfarer 
vexler  hvert  Aar.  Et  saa  talrigt,  af  ulønnede  Medlemmer 
sammensat.  Kollegium,  uden  nogen  virkelig,  det  vil  sige  fast, 
Præsident,  som  afgjør  alle  Sager  efter  Stemmeflerhed,  ar- 
bejder altid  langsomt  og  tungt,  ikke  at  tale  om,  at  det  med 
sin  idelig  veilende  Forretningsfører  næppe  kan  bevare  den 
fornødne  Tradition  og  Konsekvens  i  sine  Beslutninger.  Virke- 
lige Kraftytringer,  og  saadanne  ere  dog  stundom  nødvendige, 
tør  man  næppe  vente  af  et  saadant  Kollegium. 

En  Medicinalreform  har  nu  i  over  en  Menneskealder 
staaet  paa  Dagsordenen,  men  man  er  dog  endnu  ifike  kom- 
men iMaalet  et  Skridt  nærmere.  Lægerne  have  maaske  været 
for  sangvinske  og  taget  Munden*  for  fUld,  naar  de  fremkom 
med  Forlangender.  Hertil  have  de  maaske  ladet  sig  forlede 
ved  at  se  hen  til,  hvad  der  i  denne  Retning  er  sket  i  et 
nærbeslægtet  Land.  Muligvis  vilde  der  her  i  Landet  i 
Længden  udrettes  mere  ved  at  fremkomme  med  mere  mo- 
derate Fordringer;  thi  efter  at  maa  paa  det  politiske  Om- 
raade  har  gjort  et  meget  stort  Spring,  er  man  i  de  fleste 
Retninger  bleven  meget  bange  for  gjennemgribende  Re- 
former. —  Indsenderen  skal  nu  tillade  sig  at  ft'emkomme 
med  et  Reformforslag,  som  uden  at  gaa  til  Yderligheder  i 
nogen  Retning  dog  formentlig  vil  vise  sig  at  være  et  virke- 
ligt og  betydningsfuldt  Fremskridt,  og  som  tillige  bar  det 
Fortrin,  at  det  i  sin  Tid  har  været  nær  ved  at  fremkomme 
ovenfra.  Det  er  forsaavidt  ikke  Indsenderens  eget  Porslag, 
men  ligefuldt  et  Forslag,  som  han  uforbeholdent  kan  slutte 
sig  til. 

1.  I  Reglerne  for  Udnævnelsen  af  Sundbedflkollegiets  Medlemmer 
foretages  følgende  Forandringer:  a)  at  der  gives  EJøbenhavns  Stadslæge 
ex  officio  Sæde  i  Kollegiet,  b)  at  Medlemmerne »  undtagen  Stadslægen, 
udnævnes  paa  Tid,  t.  Ex.  for  6  Aar  ad  Gangen.  Gjenvalg  staar  aabeot, 
dog  ikke  efter  at  Vedkommende  har  naaet  det  65de  Aar.  De  nuværende 
Medlemmer  betragtes  som  valgte  fra  den  1ste  1  den  paafølgende  Maaoed, 
efter  at  endelig  Bestemmelse  om  Anordningen  er  tagen,  og  afgaar  da 
den  Halvdel,  som  bestaar  af  de  efter  Alder  ældste  Medlemmer,  3  Aar  derefter. 

2.  1  Spfdsen  for  Kollegiet  sættes  en  af  Kongen  for  en  Tid  af  6  Aar 
valgt  Formand.  Gjenvalg  kan  med  sanune  Begrænsning  som  oyeDfor 
finde  Sled.  Formanden,  der  lønnes  med  et  Honorar  af  —  aarllgt,  har 
Overtilsynet  med  og  det  umiddelbare  Ansvkr  for  Kollegiets  Virksomhed. 

3.  Der  dannes  et  fast  administrativt  Forretningsudvalg,  bestaaende 
af  Formanden  og  2  med  et  aarligt  Honorar  af  ~  hver  lønnede  Med- 
lemmer, af  hvilke  Stadslægen  er  det  ene,  medens  det  andet  efter  For* 
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maadens  (Kollegiets?)  iDdstilUog  yælges  paa  6  Aar  af  Kongen:  i  farma- 
cevtiake  Sager  tilkaldes  1  af  de  farmaceytiske  Assessorer.  De  øvrige 
Medlemmer  danne  den  koosnltatlve  Afdeling,  til  hvilken  de  retslige 
Responsa  henvises.  I  Plenarforsamling  foretages  Drøftelsen  af  de  Sager, 
som  enten  Forretningsudvalget  eller  Regjeringen  særligt  ønsker  behand- 
lede, samt  alle  Indstillinger  om  Embedsbesæt teiser. 

4.  Formanden  er  berettiget  til,  forsaavidt  ban  for  særlige  Sagers 
Behandling  anser  det  for  ønskeligt,  dels  at  supplere  Forretningsudvalget 
med  enkelte  Medlemmer  af  den  konsultative  Afdeling  eller  ved  at  tilkalde 
Embedslæger  udenfor  Kollegiet  og  andre  Læger,  som  dertil  findes  villige^ 
der  forsaavidt  deres  Tilkaldelse  foranlediger  Rejser,  selvfølgelig  erholde 
Diæter  og  Vederlag  for  Rejseudgifter,  deis  at  begjære  Udvalget  forstærket 
ved  juridisk  Bistand,  der  i  Reglen  ydes  af  Chefen  for  det  Departement, 
under  hvilket  Sagens  videre  Fremme  henhører. 

5.  Medens  Kollegiets  Forslag  og  Betænkninger  iøvrigt  som  hidtil 
regelmæssigt  afgives  skriftligt,  skal  der  dog  paa  Formandens  Begjæring 
aabues  Kollegiet  Adgang  til,  hvor  det  anses  hensigtsmæssigt,  at  supplere 
den  skriftlige  Betænkning  ved  mundtligt  Foredrag  for  vedkommende 
Minister  af  Formanden  eller  et  andet  af  Kollegiet  delegeret  Medlem. 
Ligesom  derhos  vedkommende  Minister  er  berettiget  til  at  begjære  For- 
mandens eller  et  delegeret  Medlems  Nærværelse  til  mundtlig  Raadsiag- 
ning,  saaledes  skal  der  altid  gives  Kollegiet  Adgang  til,  naar  Sammes 
Indstilling  Ikke  i  sin  Helhed  skjønnes  at  kunne  tages  til  Følge,  ved  sin 
Formand  eller  en  Delegeret  nærmere  at  begrunde  samme. 

Sammenlignes  denne  Ordning  med  den  nu  gjsldende, 
ere  Fortrinene  baade  mange  og  betydelige;  men  jeg  skal 
forøvrigt  ikke  ved  denne  Lejlighed  underkaste  del  nogen 
Drøftelse. 


^»(lebrokbaaiiil. 

Af  Prof.  C.  Ny  ro  p. 


Ligesaa  rosværdigt,  som  det  er  hurtigst  muligt  at  overlevere 
til  Offentligheden  saadanne  nye  Opfindelser,  der  kunne  tjene 
lidende  Medmennesker  til  Undring,  ligesaa  vigtigt  og  nød- 
vendigt er  det  at  prøve  og  undersøge  det  nye  Middels  fore- 
givne Fortrin  flremfor  det  gamles  —  forinden  det  anbe- 
fales. Nutiden  er  saa  fuld  af  Reklamer  for  allebaande 
Kuriositeter,  der  helbrede  for  alle  mulige  menneskelige 
Svagheder,  og  Danmark  begynder  ogsaa  godt  at  komme 
med  i  denne  Retning;  en  Anbefaling  bør  derfor  gives  med 
Varsomhed.  Disse  og  lignende  Tanker  opstode  hos  mig  ved 
Læsningen  af  Dr.  S.  Levys  Årtikel  (Ugeskrift  for  Lægeur 
14de  December)  om  Ejædebrokbaand.     Da  jeg  for  2  Aar 
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siden  hørte  Tale  om  Dr.  Edels  Opfindelse  af  en  ny  og 
ufejlbarlig  Brokbandage,  kunde  jeg  ikke  ret  hengive  mig  i 
Troen  paa  et  Universalbrokbaand,  paa  en  Bandage ,  der 
forenede  alle  de  af  Opfinderen  fremhævede  uovertræffelige 
Egenskaber,  og  da  jeg  i  Februar  1877  fik  nogle  Exemplarer 
af  dette  «Ejædebrokbaand«  tilsendt  fra  Opfinderens  Fabri- 
kant, Alexander  Koppel  i  Solingen,  kan  jeg  just  ikke  sige, 
at  min  vaklende  Tro  blev  synderlig  styrket  —  tværtimod; 
kun  følte  jeg  mig  overbevist  om,  at  her  forelaa  en  ærlig 
Stræben  efter  at  tilvejebringe  noget  Bedre  end  det  Gamle. 
Dr.  Edels  Tro  paa  sin  Opfindelses  Fortræffelighed  bar  bragt 
ham  til  med  stor  Bekostning  at  erhverve  sig  en  Mængde 
Patenter  og  at  lade  sin  Opfindelse  fabrikere  efter  en  stor- 
artet Maalestok;  Firmaet  Steinmetzel  &  Bnetsch  i  Eassel 
bar  han  givet  Eneret  paa  at  forhandle  Ejædebrokbaand 
en  gros.  Fabrikant  og  Forhandler  have  imidlertid  lidt  Tab 
og  Dr.  Edel  efter  Sigende  tilsat  sin  Formue,  ihi  Afsætningen 
udeblev.  Idet  jeg  henholder  mig  til  Dr.  S.  Levys  oven- 
nævnte Artikel,  skal  jeg  i  al  Korthed  besvare,  hvorfor  jeg 
for  to  Aar  siden  efter  en  nøjagtig  Undersøgelse  lod  Ejæde- 
brokbaandet  roligt  ligge. 

Der  siges  om  dette  Baand,  at  tdet  slutter  overalt,  ever 
et  passende  Tryk,  Qedrer  fuldkomment,  følger  Muskelbe- 
vægelserne og  er  saa  elastisk,  at  man  kan  trække  det  ud  ! 
en  ganske  flad  Bue,  uden  at  det  knækkes ••  Slutter  det  nu 
virkeligt  saa  godt  til  Kroppen  som  et  almindeligt  vel  til- 
passet Brokbaand?  jeg  tror  det  i  Almindelighed  ikke,  netop 
fordi  det  ikke  kan  tilpasses  efter  de  forskjellige  Tilfælde. 
Skal  f.  Ex.  et  Baand  slutte  godt  hos  en  mager  Person,  maa 
man  som  oftest  nogle  Tommer  fra  Pelotten  give  Fjederen 
en  Bøjning  indad,  men  dette  lader  sig  ikke  gjøre  med 
Kjædebrokbaandet,  enten  det  saa  er  samlet  ved  Led  og 
Nitter,  Tunger  eller  Skjæl,  da  disse,  naar  den  samlede 
Ejædefjeder  skal  beholde  sin  Elasticitet,  fordre  en  jævn 
ensartet  Bue,  og  Pelotten  vil  her  næppe  kunne  komme  til 
at  øve  et  passende  Tryk.  At  det  sædvanlige  Brokbaand 
skulde  fremkaide  en  Fure  —  en  Trykatrofi  —  omkring 
Bækkenet,  hører  til  de  store  Sjældenheder,  som  jeg  kun  har 
set  ved  Brugen  af  Brokbaand  ideB  Fjeder,  der  maa  snæres 
stærkt  omkring  Bækkenet  for  dog  at  kunne  gjøre  nogen 
Virkning.  Her  kunde  der  være  Tale  om  «Brokbaand8- 
patlenterv  —  forøvrigt  maa  denne  Art  af  Patienter  for  en 
stor  Del  skrives  paa  Regning  af  de  •  stærke  Farver,  hvormed 
Dr*  Edel  skildrer •.     Et  passende  Tryk  og  en  ftildkommea 
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Fjedring  ere  Egenskaber,  som  i  ligesaa  høj  Grad  fordres  af 
det  sædvaDlige  Brokbaand  eom  af  det  nye,  og  hvad  Fjedringen 
angaar,  turde  der  \»re  Sandsynlighed  for,  at  den  er  mere 
fuldkommen  i  den  uleddede  og  ensartede  Fjeder  end  i 
KjædeQederen ,  hvis  enkelte  Led  tilmed  lade  sig  forskyde  i 
vertikal  Retning.  Dette  sidste  hjælper  det  rimeligvis  til  at 
•følge  Muskelbevægelserne*,  men  hvis  hermed  menes,  at 
det  sædvanlige  Baand  hindrer  dets  Bærer  i  at  vudføre  en 
hvilkensomhelst  Legemsbevægelse  —  især  gaa  op  og  ned  ad 
Trapper  —  uden  Fare  og  Ulemper* ,  da  kan  jeg  kun  sige, 
at  Brokpatienter  med  Brokbaand  —  almindelige  Brokbaand  — 
ikke,  saavidt  jeg  véd,  pleje  at  lade  sig  bære  op  og  ned  ad 
Trapper,  og  )eg  kjender  adskillige  uoge  Mennesker  med 
Brok,  som  trods  deres  Brokbaand  voltigere  og  springe  paa 
Hesten  saa  godt  som  Nogen.  Dette  taler  dog  næppe  imod 
det  sædvanlige  Brokbaands  •Fortræffelighed  og  Hensigts« 
mæssighed*.  Kunststykket:  at  •udtrække  Kjædebrokbaandet 
til  en  ganske  flad  Bue,  uden  at  det  knækkes*,  lader  sig 
ogsaa  udføre  med  en  almindelig  vel  hærdet  Brokbaands- 
Qeder  —  ja  endnu  bedre,  thi  den  lader  sig  udstrække  til 
en  næsten  lige  Linie.  Dette  er  imidlertid  Noget,  der  ikke 
vedkommer  Baandets  Fortræffelighed  og  Hensigtsmæssighed 
qua  Brokbaand,  da  det  jo  aldrig  kommer  til  at  indtage  en 
saadan  Form  paa  det  menneskelige  Legeme;  men  det  ser 
godt  ud  i  en  Reklame.  Ved  det  første  Forsøg,  jeg  gjorde 
for  at  udstrække  et  af  Dr.  Edels  Ejædebrokbaand  •i  en  flad 
Bue*,  sprang  fiere  Nitter,  og  Reparationen  var  forholdsvis 
temmelig  bekostelig.  Kjædebrokbaandet  er  ikke,  som  der 
siges  i  den  nævnte  Artikel,  billigere  end  det  sædvanlige 
Brokbaand  (c.  8  og  10  Er.  mod  6  og  8  Er.),  og  Repara- 
tioner kunne  næppe  udføres  •billigere  eller  nemmere*,  selv 
om  man  bar  Oplag  af  løse  Led  og  Nitter  liggende  til  s 
Raadighed. 

Med  bedste  Villie  kan  jeg  ikke  opdage  nogensomhelst 
Fordel  ved  denne  af  en  Mængde  Led  sammensatte  Ejæde- 
Qeder.  For  aNavlebrok  hos  Matroner*  og  for  enkelte  lette 
Tilfælde  kan  den  jo  nok  benyttes,  men  man  har  i  disse 
Tilfælde  baade  bedre  og  lettere  tilgængelige  Apparater,  som 
af  den  daglige  Praktik  stadig  ville  blive  foretrukne.  Bovedr 
fortrinet  ved  Kjædebrokbaandet  skulde  vise  sig  derved,  tat 
der,  naar  Baandet  passer  godt,  aldrig  behøves  nogen  Laar^ 
rem*.  Ja,  der  er  mangfoldige  Patienter,  som  bære  deres 
sædvanlige  Brokbaand  uden  at  bruge  Laarrem,  og  Baand«t 
forskyder  sig  ikke.     Rigtigt  er  dette  vel  ikke,   men  at  ville 
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sige  om  Ejædebrokbaandet,  at  det  •  aldrig  behøver  nogen 
Laarrem«,  er  en  saa  dristig  og  uholdbar  Paastand ,  at  den 
røber  en  besynderlig  Upraktislihed  i  Anlæggelsen  af  Brok* 
baand.  Anlsgger  man  nemlig  et  Brokbaand  f.  Ex.  for  et 
Ingvinalbrok  i  højre  Side,  kottimer  dets  Pelot  altid  til  at 
ligge  dybere  nede  end  det  Sted  paa  venstre  Side  mellem 
Grista  ilii  og  Troch.  major,  hvor  den  anden  Ende  af  Baandet 
slynger  sig  fortil  for  at  kunne  knappes  paa  Knappen  paa 
Pelotten.  Der  opstaar  herved  et  Træk  opefter  i  Pelotteni 
og  Kjædebrokbaandets  Bevægelighed  i  vertikal  Retning  vil 
ikke  kunne  modstaa  dette  Træk,^  og  Følgen  bliver,  at  Pe- 
lotten forlader  sio  Plads  og  søger  op  paa  Underlivet,  indtil 
den  omtrent  staar  i  lige  Linie  med  den  anden  Ende  af 
Baandet  imellem  Grista  ilii  og  Troch.  major.  »Pelotten  er 
konvex  paa  den  mod  Abdomen  vendende  Side^  —  mon  det 
ogsaa  er  en  ny  Opfindelse!  —  tEn  lille  Rende  paa  Pelotten 
for  Funiklen«  ved  Ingvinalbrokbind,  og  en  «halvmaaneformet> 
Facon  af  Pelotten  ved  Kruralbrokbaand  («for  at  forhindre 
Forskydning  ved  Laarets  Flexioml)  erej  ikke  Ting,  der  be- 
stemme et  Brokbaands  Værdi;  men  ogsaa  disse  Oplysninger 
tage  sig  godt  ud  i  en  Reklame  —  for  Fagmanden  ere  de 
rene  Trivialiteter,  og  de  opvække  hans  Mistænksomhed. 


Nye  Bøgen 


Om  Salicylsyrens  Indvirkning  paa  den  akute 
Ledderevmatisme,  en  klinisk  Undersøgelse.  Afhandling 
for  Doktorgraden  I  Medicinen  af  V.  Bokkenheuser,  Bom* 
munelæge  i  Kjøbenhavn.  KJøbenhavn.  1878.  Rudolph 
Eleins  Boghandel. 

Forf.  vil  allerede  være  Læserne  bekjendt  fra  en  mindre 
Afhandling  i  Ugeskriftet  1676  om  dette  Æmne.  Siden  den  Tid 
har  Salicylsyrens  Egenskaber  og  Anvendelse  været  Gjenstand 
for  mange  praktiske  og  videnskabelige  Undersøgelser,  der 
er  næppe  nogen  Læge,  som  ikke  har  haft  Lejlighed  til  at 
prøve  Midlet  adskillige  Gange,  og  i  vor  egen  Litteratur  er  der 
fremkommet  et  Par  Afhandlinger  derom.  Til  dette  sit  første 
større  Arbejde  hsDr  Forf.,  naturligvis  bortset  fra  Litteraturen, 
benyttet   Iagttagelser    fra   Overlæge  Triers   Afdeling   paa 
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EommuDebospitalet  i   den  Tid,   han   fungerede   ved  denne 
8om  Reservelæge. 

Efter  en  kort  Indledning  meddeler  han  Salicylsyrens 
Historie  og  dens  vigtigste  kemiske  Egenskaber ,  dernæst 
dens  vigtigste  fysiologiske  Egenskaber  og  gaar  derefter  over 
til  sit  Arbejdes  egentlige  Rjærne,  de  kliniske  Iagttagelser. 
Disse  kliniske  Iagttagelser  omfatte  først  40  Tilfælde  af  rene 
Gigtfebre  uden  Komplikation  fra  Bjærtets  eller  Lungernes 
Side,  dernæst  26  Tilfælde  med  saadanne  Komplikationer  og 
endelig  15  Tilfælde,  som  Forf.  har  udsondret  fra  de  andre 
af  forskjellige  Gruode,  fordi  Patienterne  tillige  lede  af  kro- 
nisk Ledderhevmatisme,  fordi  Hovedsygdommen  var  forløbet 
udenfor  Hospitalet,  eller  der  kun  var  et  enkelt  Led  angrebet, 
eller  (som  i  to  Tilfælde)  manglede  Temperaturforhejelse. 
Dette  Materiale  har  Forf.  nu  dels  gruppevis  dels  samlet  gjort 
til  Gjenstand  for  et  grundigt  og  flittigt  Studium  for  deraf  at 
uddrage  sine  Slutninger  og  vedføjer  til  Kontrol  Dddrag  af  de 
81  Sygehistorier  og  5  Tabeller  med  Temperaturkurver  for  de 
79  Patienter.  De  Hovedmomenter  hvorpaa  han  har  fæstet 
sin  Opmærksomhed,  ere  Alderens,  Kjønnets,  Udbruddets 
og  Sygdomsdagens  Indflydelse ,  Forbruget  af  Salicylsyre, 
Sygdommens  Varighed,  Temperaturforholdene,  Komplikatio- 
nerne og  Tilbagefaldene.  Særlig  Opmærksomhed  skjænker 
han  den  cerebrale  Rhevmatisme.  Efter  en  Sammenligning  med 
den  tidligere  Behandling  af  Gigtfeber  fremsætter  han  sine  Hoved- 
resultater i  13  Sætninger.  Det  vil  af  denne  Skizze  af  Bogens 
Indhold  og  Anlæg  ses,  at  Forf.  bar  faaet  idetmindste  de 
fleste  af  de  Momenter  med,  der  egne  sig  til  Udgangspunkt 
for  Sammenstillinger  og  Slutninger  hans  Æmne  vedrørende, 
og  hans  Arbejde  maa  i  det  Hele  betegnes  som  vellykket, 
om  det  end  næppe  indeholder  meget  egentlig  Nyt.  At  der 
kan  gjøres  enkelte  Indvendinger,  er  en  Selvfølge,  men  de 
væsentlige  Indvendingers  Tal  tro  vi  ikke  vil  kunne  blive  ret 
stort.  Skulle  vi  fremhæve  de  efter  vor  Mening  mest  betyd* 
ningsfulde,.  ville  de  indskrænke  sig  først  til  en  Beklagelse 
over,  at  Forf.  i  sine  Temperaturkurver,  som  vi  ellers  meget 
paaskjønne,  jævnlig  har  maalt  Temperaturen  snart  i  Axel- 
hulen, snart  i  Tarmen  uden  at  foretage  nogen  Reduktion; 
yi\  man  bruge  disse  Kurver,  bliver  man  altsaa  nødt  til  først 
selv  at  forelage  dette  Arbejde;  dernæst  tro  vi,  at  Forf.  har 
gjort  en  uberettiget  udstrakt  Brug  af  Begrebet  cerebral 
Rhevmatisme,  og  denne  Tro  er  Resultatet  af  en  nøje  Be- 
tragtning af  de  paagjældende  Sygehistorier,  hvor  vi  stedse 
finde  andre  Komplikationer,  der  meget  godt  kunne  forklare 


474 


den  høje  Temperatur  og  Vildelserne,  snart^en  Betændelse  i 
Bjærtesækken,  snart  en  Tarmkatarrb;  endelig  bar  Forf.  dels 
efter  Buss  dels  efter  Kaczorowski,  anført  Exempler  paa  de 
skrækkeligste  Følger :  Eonvulsioner,  Kollaps  og  Død  (endog  af 
Sunde),  efter  smaa  Doser  Salicylsyre,  Tilfælde  der  nok  skulde 
bolde  os  borte  fra  at  anvende  Salicylsyren  bvis  vi  ikke  — 
og  vi  tro  næsten,  at  Forf.  selv  deler  denne  vor  Opfattelse  — 
vare  overbeviste  om,  at  disse  ulykkelige  Resultater  ikke 
skyldtes  Salicylsyren.  Disse  Tilfælde  burde  Forf.  efter  ¥or 
Mening  belst  have  udeladt  eller,  hvis  han  vilde  have  dem 
med,  skarpt  kritiseret. 

Efter  at  have  fremsat  disse  enkelte  Bemærkninger,  der 
ikke  veje  meget  ligeoverfor  de  mange  gode  Sider  ved  Af- 
handlingen, ville  vi  ønske  Forf.  til  Lykke  med  hans  Arbejde 
og  haabe,  at  det  ligesaa  lidt  maa  have  været  forgjæves  for 
ham  selv,  som  vi  ere  overbeviste  om,  at  det  ikke  vil  være 
det  for  hans  Kolleger.    

Tændernes  Pleje.  Populær  Vejledning  til  at  bevare 
Tænderne  og  forebygge  Tandlidelser.  Af  V.  Haderup, 
Læge.  Kjøbenbavn.  1879.  Brødrene  Salomonsens  Forlag. 
100  S. 

Idet  vi  henlede  vore  Læseres  Opmærksomhed  paa  denne 
nyttige  lille  Bog,  kunne  vi  ikke  tilbageholde  en  Bemærkning 
oin  Tandlægekunstens  Stilling  som  Specialitet  her  i  LandeU 
Dnder  al  den  Diskussion,  som  i  de  senere  Tider  er  blevet 
ført  om  den  Stilling,  Specialiteterne  bør  have  indenfor  Læge* 
kunstens  mere  og  mere  udstrakte  Ramme,  er  det  fra  alle 
Sider  blevet  anerkjendt,  at  en  Betingelse  for  deres  held- 
bringende og  solide  Ddvikling  er,  at  de  i  fuldeste  Maal  fast- 
holde Vexelforholdet  til  de  øvrige  Grene  af  Lægevidenskaben* 
Det  er  blevet  anerkjendt,  at  Specialitetsuddannelsen  altid 
bør  have  en  solid  Basis  af  grundige  Kundskaber  i  Læge- 
videnskabens forskjellige  Discipliner  at  bygge  paa,  og  at 
Ingen  kan  blive  en  fortrinlig  Gynækolog,  Ofthalmolog  o.  s.  v. 
uden  først  at  være  en  dygtig  Læge.  Denne  Sandhed,  som 
finder  sin  Begrundelse  deri,  at  intet  sygeligt  Fænomen  i  et 
enkelt  Organ  eller  en  enkelt  Organgruppe  vil  kunne  for- 
staas  og  vurderes  fuldstændigt,  uden  at  det  ses  i  Sammen- 
hæng med  de  universelle  Momenter,  der  enten  have  været 
virksomme  ved  dets  Oprindelse  eller  dog  have  influeret  paa 
dets  Udviklingsmaade,  denne  Sandhed  er,  som  sagt,  blevet 
anerkjendt  for  alle  Specialiteters  Vedkommende  med  Und« 
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tagelse  af  én  —  nemlig  TandlægekonsteD.  Uagtet  denne 
Gren  af  Kirurgien  hverken  gjør  eller  kan  gjøre  en  Undtagelse 
flra  den  almindelige  Regel,  har  man  her  fuldstændig  brudt 
med  det  nævnte  Princip,  og  denne  Specialitet  repræsenteres 
for  Øjeblikket  her  i  Landet  næsten  udelukkende  af  Ikke- 
Læger.  Grunden  til,  at  saa  faa  Læger  have  villet  ofre  sig 
for  den,  maa  upaatvivlelig  hovedsagelig  søges  i  den  Maade, 
hvorpaa  Tandlægevæsenet  for  Tiden  er  ordnet,  og  som  har 
skabt  en  Konkurrence,  der  ganske  sikkert  ikke  gjør  det  til- 
lokkende for  den  unge  Læge  at  vælge  denne  Specialitet. 
Denne  Ordning,  der  naturligvis  har  været  begrundet  i  de 
tidligere  foreliggende  Forhold,  kan  nu  næppe  mere  anses 
for  hensigtssvarende  i  Betragtning  af  den  stærke  Tilgang, 
som  Lægestudiet  nu  i  en  Række  af  Aar  har  haft,  og  som 
ogsaa  vilde  kunne  lade  dygtige  Kræfter  tilflyde  den  herom- 
handlede  Specialitet.  Ligesom  det  derfor  ubetinget  maa 
ønskes,  at  Lægestanden  skjænker  den  en  større  Opmærk- 
somhed end  hidtil,  saaledes  forekommer  det  os  ogsaa  at 
være  paa  Tide  at  tage  under  Overvejelse,  om  ikke  Adgangen 
til  Tandlægevirksomheden  for  Ikke- Læger  burde  begrænses 
noget  mere,  end  sket  er  i  de  senere  Aar;  kun  paa  den 
Maade  tro  vi,  at  det  vil  være  muligt  at  bevare  for  denne 
Specialitets  Vedkommende  det  Vexelforhold  til  den  alminde- 
lige Lægekunst,  som  den  ikke  vil  kunne  undvære  i  længere 
Tid  uden  at  tage  Skade^ 

Dr.  Haderups  Bog  fremtræder  væsentligst  som  en  Be« 
arbejdelse  af  Dr.  W.  SGersens  lAnleitung  zur  Pflege  der 
Zåhne  und  des  Mundes*  tildels  forkortet  og  tildels  forøget 
med  Bemærkninger  hentede  fra  andre  Forfatteres  Værker 
eller  støttende  sig  til  Forfatterens  egne  Erfaringer.  Den  er 
helt  igjennem  skrevet  i  et  klart  og  livligt  Sprog,  og  Frem- 
stillingen maa  i  det  Hele  siges  overalt  at  holde  sig  i  Niveau 
med  sin  Opgave,  at  give  en  kortfattet  og  letforstaaelig 
Fremstilling  af  Tændernes  Hygiejne,  metltagende  de  væsent- 
ligste af  de  fysiologiske  og  pathologiske  Forhold,  der  have 
Betydning  for  dette  Spørgsmaal.  Den  indeholder  derfor  qq 
Række  Vink  og  Anvisninger,  der  vil  kunne  komme  ikke 
blot  Lægfolk  men  ogsaa  Læger  til  Nytte,  om  disse  en4 
maaske  ville  finde,  at  den  populære  Form  har  gjort  Udtryk- 
kene hist  og  her  lidt  vel  kategoriske.  Mest  interessant 
forekommer  os  Afsnittet  om  Tændernes  Rensning  og  de 
forskjellige  Tandrenselsesmidler,  med  Hensyn  til  hvilke  Førf. 
meget  rigtigt  fremhæver  det  Mislige  i,  at  de  «mere  som 
Gosmetica  ere  overladte  Charlataneriet  til  Udbytte  end  be** 
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tragtede  som  Lægemidler* •  Han  ^iser,  at  adskillige  af  de 
mest  benyttede  af  disse  Midler  (flere  ofiRcinelle  Midler  der- 
under indbefattede)  indeholde  Stoffer,  der  wke  skadeligt  paa 
Tænderne  enten  ad  kemisk  eller  mekanisk  Yej.  Som  det 
bedste  Tandrensningsmiddel  anbefaler  ban  Sæbe  i  passende 
Form.  Til  Slutning  meddeler  Forf.  nogle  Recepter  paa 
Tandpulvere  og  Mundtinkturer. 

Det  maa  haabes,  at  denne  lille  Bog,  der  paa  en  aner- 
kjendelsesværdig  Maade  behandler  et  hidtil  ikke  meget  paa- 
agtet Æmne,  maa  vinde  Udbredelse  og  derved  sprede  baade 
fijendskab  til  og  Interesse  for  Spørgsmaalet  om  Tændernes 
Hygiejne. 


Anvisning  til  Maaltagning  ved  Bestilling  af  alle  Arter 
Bandager  fra  Gamilius  Nyrops  Etablissement.  Ejebenhavn. 
1878.    37  S. 

Denne  lille  Piece,  der  nærmest  er  bestemt  for  Lægerne 
i  Provinserne,  danner  et  Supplement  til  Forfatterens  i  for- 
rige Aar  afsluttede  Bog  •  Bandager  og  Instrumenter*.  Som 
Navnet  antyder,  indeholder  den  en  Række  af  veludførte  Teg- 
ninger ledsagede  Anvisninger  til  at  tage  nøjagtige  og  fald- 
stændige  Arbejdsmaal  for  forskjellige  Bandager.  Forf.  haaber 
ved  dette  Arbejde  at  kunne  spare  Lægerne  for  megen  bryd- 
som og  unødig  Korrespondance,  fremkaldt  ved  de  Misfor- 
staaelser,  der  saa  let  kunne  fremkomme  ved  Bestillingen  af 
mer  eller  mindre  sammensatte  Bandager. 


Die  Hautkrankheiten  fQr  Aerzte  und  Studirende  dar- 
gestellt  von  Dr.  Gustav  Behrend,  pract.  Arzte  in  Berlin. 
Braunschweig.     1879.     569  S. 

Dette  vidtløftige  og  smukt  udstyrede  Værk  indeholder 
en  indgaaende  Fremstilling  af  Hudens  Anatomi  og  Fysiologi 
samt  de  forskjellige  Former  af  Hudsygdomme,  deres  Ætiologi, 
Diagnose  og  Behandling.  Da  Bogen  nærmest  er  bestemt 
for  den  praktiske  Læge,  har  Forf.  ved  Udarbejdelsen  væseut- 
ligst  stillet  sig  paa  det  kliniske  Standpunkt,  medens  han  dog 
ogsaa  behandler  de  pathologisk-anatomiske  og  fysiologiske 
Forhold  saa  fuldstændigt,  som  det  er  nødvendigt  for  den 
rette  Forstaaelse  af  de  forskjellige  Sygdomsformer.  Teiten 
er  illustreret  ved  28  Træsnit. 
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Metbode  d*extraction  des  pigments  d*origine  animale 
par  M.  G.  Méhu. 

Den  forhen  brugte  Metbode  at  udfælde  Farvestoffet  i 
organiske  Vædsker  ved  Blysalte,  der  fordrer  Anvendelse  af 
kemiske  Stoffer  og  Varme,  som  ofte  dekomponere  Vædsken, 
erstatter  Forfatteren  med  svovlsur  Ammoniak,  hvorved  denne 
væsentlige  Ulempe  undgaas,  idet  Farvestoffet  derved  fuld- 
stændigt udskilles  i  Kulden,  efterat  Vædsken  er  gjort  sur 
med  Svovlsyre. 

Forfatteren  har  foretaget  en  Række  Forsøg  med  Urin, 
Galde,  Exkrementer,  opkastet  Maveindbold  og  serøse  Væd- 
sker og  fuldstændigt  udskilt  Farvestoffet,  hvilket  ofte  bar 
Betydning.  Særlig  fremhæves  Forskjellen  mellem  Urinen  i 
de  Sygdomme,  hvor  Leveren  kun  er  let  angreben,  og  den 
ikteriske  Urin.  Begge  have  en  Orange- Farve,  men  kun  den 
sidste  indeholder  Bilirubin  og  giver  den  karakteristiske 
Gmelinske  Reaktion  med  Salpetersyre,  en  Farveskala  der 
begynder  med  den  grønne  Farve,  derpaa  gaar  over  i  den 
blaa,  violette  og  ender  med  orange.  For  at  isolere  Farve- 
stoffet i  s&adan  Urin  tager  man  1  Litre  deraf,  tilsætter 
2  Gram  ren  Svovlsyre  og  overmætter  med  svoVfsur  Ammo- 
niak. Et  lille  Overskud  af  dette  Salt  er  Garanti  for,  at  der 
er  tilsat  tilstrækkeligt.  Man  filtrerer,  udvasker  med  svovlsur 
Ammoniakopløsning,  tørrer  Filtratet  og  behandler  det  med 
Alkohol,  der  opløser  Farvestoffet,  derimod  ikke  Ammoniak- 
saltet. Farvestofferne  skjælnes  nu  derved,  at  kun  det,  der 
er  udskilt  af  den  ikteriske  Urin,  giver  ved  Tilsætning  af  Klor- 
zink  Fluorescents;  —  I  Galden  udfældes  af  svovlsur  Ammo- 
niak Galdestofferne  fuldstændigt,  og  der  resulterer  en  klar, 
farveløs  Vædske,  saaledes  at  den  samme  Metbode  kan  an- 
vendes ligeoverfor  galdeboldig  Urln^).  Mælk  udskilles  lige- 
ledes i  Kulden  ved  svovlsur  Ammoniak,  og  Filtratet,  der  er 
en  vandklar  Vædske,  er  skikket  til  sakkarometriske  Forsøg. 

Forfatteren  fortsætter  sine  Forsøg  med  friske  Plante- 
safter, af  hvilke  han  paa  samme  Maade  udskiller  Klorofyilet 

B.  P.  M, 


^)  Klornatrium  fremhriDger  samme  Virkning. 

Anmd.  Anm. 
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IldfidiiuigeH  af  deH  samneiitrykkede  Luge  efter 

Empyenoperationei« 

fifler  Roser.    (Beri.  klin.  Wochenscbr.    Nr.  46.    1878.) 


Naar  den  purulente  ADsamling  i  LuDgesækken  er  bleven 
fjærnet  ved  Empyemoperationeny  udfyldes  det  saaiedes  fri« 
Mevne  Rum  for  en  væsentlig  Del  derved,  at  Ribbenene 
synke  sammen,  Mellemgulvet  skydes  opad,  og  Medlastinom 
forskydes  over  mod  den  syge  Side.  Men  ogsaa  Lungernes 
Ddvidning  spiller  en  Rolle  ved  denne  Ddfyldning;  det 
er  en  Kjendsgjerning,  som  vil  være  enhver  Kliniker,  der  har 
haft  med  saadanne  Tilfælde  at  gjøre,  bekjendt,  at  en  aaben 
Forbindelse  mellem  Lungesækken  og  den  ydre  Luft  ikke 
hindrer  Lungerne  fra  efterhaanden  at  fyldes  med  Luft  og 
udvide  sig.  Selv  hvor  den  ydre  Luft  har  fuldstændig  uhin- 
dret Adgang  til  Lungesækken,  ser  man,  at  Patienternes 
Aandedræt  stadig  bliver  bedre  og  friere,  og  man  kan  ved 
Stethoskopien  overbevise  sig  om,  at  Lungen  paa  den  syge 
Side  efterhaanden  bliver  mere  og  mere  luftholdig. 

Dette  skyldes  efter  Forf/s  Mening  den  fra  Lungeroden 
mod  Periferien  fremadskridende  Sammenvoxning  mellem 
Lungen  og  Brystvæggen,  hvorved  efterhaanden  større  og 
større  Partier  unddrages  fra  den  ydre  Lufts  direkte  Indvirk- 
ning, saa  at  de  igjen  kunne  tage  Del  i  Luftskiftet  ved  Aande- 
drætsbevægelserne.  Denne  Udvidning  af  Lungen  fortsættes 
ogsaa,  efterat  Exsudathulen  er  udfyldt  og  Fistlen  lukket. 
Medens  Brystkassen  i  Reglen  synker  stærkt  sammen  i  den 
første  Tid  efter  Empyemoperationen ,  er  det  Regel,  at  de 
derved  fremkaldte  Skolioser  tabe  sig  igjen,  og  Brystkassen 
opnaar  efter  nogen  Tids  Forløb  næsten  fuldstændigt  den 
tidligere  Symmetri.  Det  maa  under  saadanne  Forhold  an- 
tages, at  det  nydannede  Bindevæv  resorberes  og  saaledes 
Hindringen  for  Lungens  fuldstændige  Udvidning  hæves. 


KvåksalverL  Under  en  af  Kriminalretten  paadømt  Sag  blev  det  op- 
lyst, at  en  Haandvsrkssvenda  Kone  havde  1  Løbet  af  de  aidate  Par  Aar 
uden  nogensomhelst  Adkomst  eller  TlUadelse  til  Lsgepraxla  taget  S  for- 
skjeUlge  Personer ,  blandt  hvilke  tvende  gifte  Koner  og  2  Børn,  nnder 
Kur  for  forsl^elilge  Sygdomme ,  aaasom  bl.  A.  Gigtfeber,  Nervegigt  og 
den  saakaldte  engelske  Syge.  TU  disse  Kure  anvendte  Tiltalte  Sasaapa- 
rillarod,  Enebærolle  og  Haarlemerolie,  hvilke  Lægemidler  hun  opgav  at 
have  indkjøbt  paa  Apotheker.   Den  Tiltalte  har  imidlertid,  efter  hvad  der 
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under  Sagen  blev  oplyst,  ikke  fordret  Noget  for  de  saaledee  af  hende 
anvendte  Kure,  men  kun  af  de  paagjældende  Personer  modtaget  den  Be- 
taling, disse  tilbød  hende,  ligesom  det  ogsaa  maa  antages,  at  hun  ved 
sine  ovenanførte  Kure  ikke  har  paaført  de  Paagjældende  nogen  umid- 
delbar Skade.  Tiltalte,  der  er  42  Aar  gi.,  blev  af  Kriminalretten  efter 
Frdn.  5te  Septbr.  1794  §  5,  Jvfr.  Lov  af  3dje  Harts  1854,  idømt  en  Bøde 
af  20  Kr.  til  Kjøbenhavns  Fattigvæsens  Hovedkasse. 


OiienadektraflMier.  Den  21de  da.  er  Korpslæge  J.  G.  H.  Rahlf 
allern.  udnævnt  til  Ridder  af  Danebroge  og  Professor,  Rd.  S. H.O.Bagge 
ved  den  kgl.  Veterinær-  og  Landbohøiskole  til  Danebrogsmand. 


Vdnævnelse.  Den  19de  ds*  er  der  allern.  tillagt  Professor  i  Fysiologi 
under  det  lægevidenskabelige  Fakultet  ved  Kjøbenhavns  Universitet 
Dr.  med.  P.  L.  Panum,  R.  af  D.  og  Dbm.,  Ordre  til  at  indtræde  som 
Medlem  af  Direktionen  for  det  kgl.  Frederiks  Hospital. 


O? enigt  over  SjgiMUBO)  Dtiifldd  eg  F«daler  I  IJtbeihtva. 

Meddelt  af  Stadalægeo. 


Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (170)  er  1  Ugeo  til  den  HdeDecbr.  an- 
mMi  778  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  627  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  15,  Mæslinger  2,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  17,  Strobehoste  5,  Kighoste  3,  Faaresyge  13,  gastr.  Feber  29, 
tyf«  Feber  5,  exanthematisk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asIatUk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  98,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  23, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  10,  Brystkatarrh  228,  Grippe  1, 
Lungebetændelse  21,  Halsbetændelse  1 23.  akntLedderevmatlsme  13,  andre 
Farsoter  1 2  (Øjenbetændelse  3,  Zooa  4,  Stomatitis  2,  Mældefeber  2  og  Erythem 
1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  88,  venerisk  Saar  16,  erhvervet  Syfilis  17, 
medfødt  Syfilis  O,  Fnat  18,  Drankergalskab  9,  Brændevlnssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Brogade,  Hauserplads  og  Hummer- 
gade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  104.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  13 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  2,  tyf.  Feber  2,  Indeni.  &olera  og 
akut  Diarré  7,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  1;  kon- 
stitutionelle Sygdomme  33  (Lungesvindsot  20);  voldsomme 
Dødsaarsager  4  (Selvmord  2);  Dannelsesfejl  1;  lokale  Organ- 
sygdomme 39;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  12  (Tæring  hos  Smaabørn  6). 

Levendefødte  ere  143  (75  Drenge,  68  Piger);  Dødfødte  8. 

For  lav,  men  meget  ligelig  Varme  med  nordlige  og  sydvestlige  Vinde 
og  enkelte  smaa  Snebyger. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegynmastik  og  Massage 

(EroDpriD8e88egade  22) 

er  aabent  for  Herrer  KL  7—9  og  1 V2— 2V2, 
for  Damer  og  Børn  fil.  11—12  og  2V2— 3V«. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Knnp* 

Lægenes  Bnkekfsse, 

4er  nu  ejer  et  Grundfond  af  omtr.  155000  Er.  og  et  Le^rat- 
fond  paa  omtr.  S5000  fir.  til  Bedste  alene  for  Eoker 
efter  Medlemmer,  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  indtræde 
som  Interessenter. 

Det  aarlige  Kontingent  er  billigst ,  naar  Indtrædelsea 
sker  inden  det  fyldte  tredivte  Aar,  det  indbetales  i  Januar 
Maaned  og  gjælder  for  det  løbende  Aar,  paa  hvilken  Tid  af 
Aaret  Indtrædelsen  end  sker. 

Love  og  nærmere  Oplysninger  erholdes  fra  Kassereren, 
Læge  Gerber,  Gasvej  11,  Kjøbenhavn,  V. 

llHderstøttelsesforeiiiiigeii  for  danske  Lægers  tnngeiidle 

Enker  og  forældreløse  Børn 

har  i  Aaret  1879  nogle  Understøttelser  at  bortgive,  som 
kunne  søges  af  enhver  afdød  dansk  Læges  Efterladte,  og 
hvorom  Ansøgninger  indsendes  i  Løbet  af  Januar  Maaned 
Ui  praktiserende  Læge  Ingerslev  i  Præstø,  bos  hvem  de 
dertil  fornødne  Skemata  kunne  rekvireres. 

Undertegnede  nedsætter  sig  Ara  Nytaar  som  prakt.  Læge 
i  Broust  pr.  Aalborg.  E.  WllfcueB« 

Soesen  &  Ju/nckera 
£3x:t]TaiOtaiii.  oarais  liqnidujoa 

anbefales  d*Hrr.  Læger.    Hovedoplag,  Fælledvej  4. 


Maltkur- Anstalten«  Peter  Skramsgade  17,  2.  Sal 
er  aaben  hver  Formiddag  fra  7  til  12. 

S.  Ifeis. 

Anstaltens  Virksomhed  ledes  godhedsfuldt  af  Dr.  med. 
V.  Budde. 


BlftBoo  Luao«  Bogirykkezl  .  C.  A.  Reiuela  Forlaf. 


